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(Aus der Hamburgischen Staats-Irrenanstalt Friedrichsberg (Direktor Prof. Dr. Weygandt). 

Experimenteller Beitrag zur Psychopathologie 
der MerkfShigkeitsstOrungen. 

Von 

Joseph Julius Prag-er, Assistenzarzt, Sayn. 

Seitdem die experiraentell-psychologischen Methoden Eingang in die Psychia- 
trie gefunden haben, sind haufig die Merkfahigkeitsstorungen, als besonders in die 
Augen springende und der experimentellen Erforschung leicht zugangliche, psychische 
Krankheitserscheinungen, Gegenstand psychologischer Versuche gevvesen. Insbeson- 
dere warden an Kranken mit Korsakowscher Psychose, dann aber auch an solchen 
mit Him-Arteriosklerose, sender Demenz, sowie progressiver Paralyse Versuche an- 
gestellt, die den klinisch langst bekannten Verlust der Merkfahigkeit in seinen ver- 
schiedenen Komponenten erforschen sollten und speziell erweisen soUten, inwieweit 
die Auffassungsfahigkeit, die Fahigkeit der Assoziationsbddung und die Festigkeit 
der Verkniipfung unter den vorhandenen Assoziationen durch den Krankheits- 
prozeB beeinfluBt warden. 

Die ersten Versuche iiber diese Fragen sind, soweit ich sehe, von Schneider^) 
angestellt worden. Er nahm nach einfacher Methode eine experimentelle Priifung der 
Auffassungs- und Merkf^gkeit beim Altersblodsinn vor. Es zeigte sich hierbei, daB 
13% der exponierten Bdder usw. nicht oder fehlerhaft aufgefaBt warden, wobei eben- 
sowohl durch ungenaue Beobachtung, wie auch durch aphasische und paraphasische 
Storungen die Fehler zustande kamen. Starker noch als die Auffassungsfahigkeit er- 
wies sich die Merkfahigkeit gestort, denn die Zahl der Merkfeliler betrug 50%, d. h. 
von den zum zweiten Male vorgelegten Objekten warden 50% nicht wieder erkannt. 

Zu einem aJinlichen Ergebnisse kam KrauB^), der, angeregt durch die von 
Finzi^) an gesunden Personen vorgenommenen Versuche, nach dessen Methode 
einen Fall von polyneuritischer Psychose experimentell priifte. Auch er fand die 
uberraschende Tatsache, daB die Auffassungsfahigkeit erheblich gestort war, und 
zwar war sowohl eine Verlangsamung wie eine Erschwerung bei dem Erkennen dar- 
gebotener Eindriicke festzustellen. Daneben wurde die bekannte klinische Erfahrung 
des schnellen Verblassens einmal aufgenommener Eindriicke durch das Experiment 
bestatigt, da nach einer Viertelstunde^ bereits 60%, nach einer halben Stunde sogar 
80% der Eindriicke nicht mehr im Gedachtnis waren. 

1 ) Schneider, Auffassungs-und Merkfahigkeit beim Altersblodsinn in Kraepelin, Psycho- 
logische Arbeiten, 1901, Bd. Ill, S. 458. 

*) Krau B, Auffassungs- und Merkversuche bei einem Fall von polyneuritischer Psychose, 
in Kraepelin, Psychologische Arbeiten, 1904, Bd. IV, S. 523. 

3 ) Finzi, Untersuchung der Auffassungs- und Merkf^igkeit, ibd. Bd. III. 
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Zwei weitere Falle von pol^meuritischer Psychose warden von Brodmann^) 
sehr eingehend experimentell psychologisch analysiert. Er bediente sich im wesent- 
lichen der von Ebbinghaus geschaffenen, von Muller mit Schumann und 
Pilzecker^) erweiterten Untersuchungsmethoden des Gedachtnisses und der Lem- 
fahigkeit und priifte so die Fahigkeit, neue Assoziationen zu bilden und gebildete 
festzuhalten. Er fand, daB die von den genannten Autoren gefundenen Regeln iiber 
die Abhangigkeit der Assoziationsbildung von gewissen Bedingungen der Einpra- 
gung aufgehoben sind, und daB auch der Ablauf der Vorstellungen insofem gestort 
ist, als die Perseverationstendenz, besonders bei einmal aafgetretenen Fehlern, un- 
verhaltnismaBig groB ist, und dadurch einen groBeren EinfluB auf den Vorstellimgs- 
ablauf gewinnt, als die Assoziationen. Brodmann konnte ferner konstatieren, 
daB diese Abweichungen von der Norm sich mit dem Eintreten der Heilung zu- 
rlickbildeten imd mit fortschreitender Besserung immer mehr verschwanden. 

In groBerem Umfange hat dann Boldt^) Versuche an Kranken vorgenommen, 
die eine umfassende Priifung der Merkfahigkeit zum Ziele hatten. Nach der von 
Ranschburg^) angegebenen Methode, die er nur in unwesentlichen Punkten 
modifizierte, untersuchte er 35 Patienten und fand, daB, wahrend bei normalen 
Versuchspersonen das Gedachtnis seine Hoheleistung erst nach 24 Stunden er- 
reichte, bei Kranken mit Paralyse, sender Demenz und Korsakowscher Psychose 
ein sofortiger Abfall des Gedachtnisses eintrat. Auch qualitativ war die Merk- 
/ fahigkeit bei seinen Patienten verandert, indem keine sogenannten ,,Versehen‘' 
stattfanden, son dem das gemerkte Material meistens entweder richtig oder gar nicht 
reproduziert wurde. Gbrigens zeigte sich durch seine Experimente, daB die Merk¬ 
fahigkeit nicht so hochgradig geschwunden war, als man nach dem khnischen Bilde 
hiitte vermuten konnen, denn es warden sogar von einem Patienten auf der Hohe 
der Korsakowschen Erkrankung nach 24 Stunden noch 38% richtige Reproduktionen 
geliefert. 

SchlieBlich sind noch die Versuche von Gregor®) zu nennen. Er priifte zwei 
Patienten im chronischen Stadium der Korsakowschen Psychose und konnte ebenso 
wie KrauB und Schneider eine sehr bedeutende Storung der Auffassungsfahig- 
keit feststellen. Er wies nach, daB eine Neuerwerbung von Assoziationen wohl 
moglich sei, wenn nur die Eindriicke mit besonderer Aufmerksamkeit oder in offerer 
Wicderholung aufgenommen wiirden. Durch das „Ersparnisverfahren*‘ zeigte sich, 
daB einmal geschaffene Dispositionen nach einmaligem Lemen iiber 10 Tage, nach 
wiederholtem Lernen bis iiber 150 Tage eine Wirkung ausiibten. Nebenbei konnte 
er die von Brodmann gefundene starke Perseverationstendenz, besonders fiir 
Fehler, bestatigen. 

1) Brodmann, Experimenteller und klinischer Beitrag zur Psychopathologie der poly- 
neuritisclien Psychose, Journal fiir Psychologic und Neurologic, Bd. I, 1902, S. 225, Bd. Ill, 1904; 
S. I. 

Muller und Pilzecker, Experimentelle feeitrage zur Lehre vom Gedachtnis. Zeit- 
schrift fur Psychologic u. Physiologic der Sinnesorgane, 1900, Erganzungsband. 

®) Boldt, Studien uber Merkdefekte. Monatsschrift fur Psychiatric und NeuroJogie, 
Bd. XVII, IQ05, S. 97. 

Ranschburg, Experimentelle Priifung der MerkfaEigkeit. ibd., Bd. IX, 1901. 

®) Gregor, Beitrag zur Kenntnis der Gedachtnisstorung bei Korsakowscher Psychose. 
Monatsschrift fiir Psychiatric uud Neurologic, 1907, Heft i und 2. 
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AUe bisher genannten Autoren haben ihre Versuche vorwiegend auf quali¬ 
tative und quantitative Analyse der Merkstorungen beschrankt. Den Zusammen- 
hang zwischen Merkf^igkeit und Gedachtnis einerseits und Assoziationstatigkeit 
andererseits priifte zuerst Goldstein^). Er untersuchte eine Anzahl Patienten 
mit verschiedenen Schwachsinnsformen sowolil auf den verfiigbaren Vorrat fertiger 
Assoziationen (durch Assoziationsversuche) wie auf die Fahigkeit, neue Assoziationen 
zu bilden (durch Merkversuche). Dabei stellte sich uberraschendcrvveise heraus, 
daB Merkobjekte, die eine geringe Moglichkeit der Verbindung mit vorhandenen 
Assoziationen boten (z. B. sinnlose Silben, einfache Zahlen), von einigen Kranken 
leichter gemerkt wurden als assoziationsreiche Objekte (Bilder). Goldstein unter- 
scheidet demnach zwischen der „reinen Einpragung“ und der „assoziativen Merk- 
fahigkeit**, die, wenn sie auch nicht vollstandig getrennt werden konnen, da natiir- 
lich eine Merktatigkeit niemals ganz frei von Assoziationen sein kann, so doch zwei 
verschiedene Fabigkeiten darstellen, die auch in verschiedenem Grade gestort sein 
konnen. Es ergab sich nun ferner aus seinen Versuchen, daB gerade diejenigen seiner 
Versuchspersonen, welche im Assoziationsversuch die schlechtesten Ergebnisse ge- 
liefert hatten, bei assoziationsarmen Merkobjekten relativ gute Merkfiihigkeit be- 
saBen, so daB bei ihnen die Fahigkeit der ,,reinen Einpragung“ noch leidlich gut 
erschien. Hingegen war ihre „assoziative Merkfahigkeit'^ durchaus ihrer hochgradi- 
gen, in ihrem ganzen psychischen Verhalten sich zeigenden, assoziativen Schwache 
entsprechend schlecht entwickelt. 

Eine neue Methode zur Priifung des Zusammenhanges zwischen Assoziations¬ 
tatigkeit und Gedachtnisleistung wandte Pappenheim^) an. Er untersuchte, wie- 
viel von den bei einem Assoziationsversuch gelieferten Reaktionen bei einer un- 
mittelbar angeschlossenen Wiederholung in gleicher Weise auftraten, ohne jedoch, 
wie Jung*) es getan hatte, der Versuchsperson den Auftrag zur Reproduktion zu 
geben. An sich selbst stellte er fest, daB ein gewisser Prozentsatz verschiedener 
Reaktionen — bei ihm waren es 15% — auch vom Gesunden geliefert wurde, und 
zwar waren fast ausnahmslos solche Reaktionen verandert, die auch mehr oder 
minder zahlreiche „Komplex“-Merkmale im J ungschen Sinne darboten. Bei einer 
zweiten, nervosen Versuchsperson betrug die Zahl verschiedener Reaktionen 32%, 
bei 19% von ihnen versagte die Reproduktion und auch die ubrigen trugen wiederum 
groBtenteils noch andere Komplexmerkmale. Die verschiedene Reaktion ist dem¬ 
nach nach Pappenheim ebenfalls als ein Komplexmerkmal aufzufassen. Sie stellt 
gleichsam eine „Vorstufe des Vergessens“ dar und ist, wie dieses selbst, auf eine 
schwache assoziative Verbindung des ersten Reaktionswortes mit dem Reizworte 
zuriickzufuhren (Jung)®). Bei Kranken mit funktionellen und organischen Merk- 
f^gkeitsstorungen war nun die Zahl der verscliiedenen Reaktionen bedeutend 
erhoht und betrug in einem Falle sogar 85%. Reproduktionsversuche konnten in 
diesem Falle nicht gemacht werden, da die Erinnerung an die Reizworter uberhaupt 
fehlte Oder doch stark herabgesetzt war. Die Verschiedenheit der Reaktionen bei 

1 ) Goldstein, Merkfahigkeit, Gedachtnis, Assoziation. Zeitschrift fiir Psychologic, 
Bd. 38, 1906. 

*) Pappenheim, Merkfahigkeit nnd Assoziations-Versuch. Zeitschrift fiir Psychologic, 
Bd. 46, S. i6i. 

*) Jung, Reproduktions-Stoningen beim Assoziations-Experiment. Journal fiir Psycho- 
logie und Neurologie, Bd. IX, 1907, S. 18 8. 

i* 
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diesen Kranken fiihrt Pappenheim, wie bei Gesunden, auf eine Lockerung der 
assoziativen Verbindung zuriick, welche ihrerseits auch die Merkstorung mit ver- 
anlaBt haben soli. 

Durch diese Untersuchungen hat sich gezeigt, daB die Merkfahigkeitsstorung 
iin Assoziationsversuche deutlich in Erscheinung treten kann. Bei den von Pappen¬ 
heim untersuchten Kranken war jedoch nur in einem FaUe die Merkfahigkeit so 
stark gestort, daB sie im Vordergninde des Krankheitsbildes stand, und daB schon 
wahrend des Versuches die Erinnemng an friihere Reaktionen verloren ging. Dieser 
Kranke bot auBerdem 85% verschiedener Reaktionen und zeigte im iibrigen eine 
groBe Anzalil postapoplektischer Ausfallserscheinungen. Es lag nun nahe, zu unter- 
suchen, wie sich bei Kranken, bei denen die Gedachtnisstorung das klinische Bild 
beherrschte, der Assoziationsversuch nach Pappenheims Methode der unmittel- 
baren Wiederholung gestaltete. Am geeignetsten zu diesen Versuchen waren wohl 
reiiie Falle von Korsakowscher Psychose gewesen. Aber derartige Falle sind 
auBcrst selten, und selbst unter dem groBen Materiale der Anstalt stand mir kein 
einziger wirklich „reiner“ Fall zur Verfiigung. Ich muBte mich deshalb mit Fallen 
begniigen, die sowohl in der Atiologie, wie im klinischen Verlauf vom klassischen 
Bilde Korsakows ab^\^chen. Selbst dannistdieZahl der hierzugeeigneten Kranken, 
. wie auch Schneider^) bemerkt, sehr gering. Denn einerseits scheiden alle Falle 
mit starkerer Demenz aus, andererseits sind auch gerade die ausgesprochensten 
Falle von Merkfahigkeitsstorungen nicht zu gebrauchen, da sie von einem Worte 
zum anderen vergessen, worauf es ankommt, und dadurch einen fortlaufenden Ver- 
such ganz unmoglich machen. Da nun noch eine Anzahl der sonst brauchbaren 
Patienten wegen korperhcher Schwache, hochgradiger Schwerhorigkeit usw. nicht 
verwendet werden konnten, kam es, daB mir nur fiinf geeignete Versuchspersonen 
zur Verfiigung standen. 

Die Versuchspersonen, 

1. Frau K., 64 Jahre. Im Marz 1910 wurde sie wegen einer Radiusfraktur in be- 
trunkenem Zustande in ein Krankenhaus gebracht. Ist dort nicht zu halten, tobt und 
schreit; reiCt den Verband ab, wird gewalttatig gegen die Schwester. Nach Friedrichs- 
berg verlcgt. — Der Ehemann gibt an, daB die Patientin friiher stets gesund gewesen sei; 
erst in der letzten Zeit sei sie sonderbar und vergeBlich geworden, sei auf eigene Faust 
zwischen San Franzisko und Europa hin und her gereist. Ob AlkoholmiBbrauch bestanden 
hat, vermag er nicht sicher anzugeben. Korperliche Untersuchung ergibt, abgesehen von 
der Vcrletzung, nichts Besonderes. Die Pupillen- und Sehnenreflexe sind normal, die 
Sensibililat ist nicht besonders herabgesetzt. Druck auf die peripheren Nervenstamme 
ist jedoch intensiv schmerzhaft. Psychisch besteht maBige motorische Unruhe, vollige 
Desorientiertheit und volliger Mangel der Merkfahigkeit. Sie glaubt in San Franzisko zu 
sein, weiB nach 3 Minuten nichts melir von einer vorgenommenen schmerzhaften HoUen- 
steinatzung. Zahlreiche, fliichtige, beeinfluBbare Konfabulationen, jedoch keine Sinnes- 
tauschungen nachweisbar. Druck auf die Bulbi lost keine Erscheinungen aus. In den 
Folgezeit keine wesentliche Anderiing des Zustandes. Die Korsakowsche Trias bleibt 
unverandert in typischer Form bestehen. 

2. Frau B., 56 Jahre. Anamnestisch ist AlkoholmiBbrauch nicht festzustellen. 
Vor 6 Jahren sei sie von einem Wagen umgestoBen worden und auf den Kopf gefallen; 
seitdem habe sie haufig an Kopfschmerzen gelitten. Beginn der Erkrankung 3 Jahre 
spater — angeblich infolge der Erregung iiber den Brand der Michaeliskirche, der 
Patientin gcgenuber wohnte — mit akut einsetzendem Kopfschmerz, Fieber, Nacken- 

0 i. c. 
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steifigkeit, Benommenheit und Venvirrtheit. Lumbalfliissigkeit ohne pathologischen 
Befund. Nach wenigen Tagen gehen die akuten Erscheinungen zuriick, es bleibt vollige 
Desorientiertheit, groBe psychomotorische Unruhe sowie Venvirrtheit bestehen. Auf- 
nahme in Friedrichsberg September 1906. Hier typisches Korsakow-Bild. Desorientiert¬ 
heit, auBerst stark herabgesetzte Merkfahigkeit, Konfabulationen, daneben Icbhafte 
Halluzinationen und psychomotorische Unruhe. Dieses Bild halt sich etwa 2 Monate 
lang, dann wird Patientin allmahlich etwas ruhiger, die Halluzinationen treten nicht mehr 
auf, doch bleiben die Korsakowschen Symptome bestehen. Es zeigt sich auch eine weit- 
gehende retrograde Amnesie; sie halt sich fur 30 Jahre alt, weiB nichts von den Ereig- 
nissen der letzten 20 Jahre, z. B. von der Cholera im Jahre 1892, weiB wohl, daB sie ver- 
heiratet ist, aber nicht, ob und wieviel Kinder sie hat usw. Erst nach etwa einem halben 
Jahre gewinnt sie allmahlich die ortliche Orientierung; die zeitUche hat sie bis jetzt 
noch nicht finden konnen. In der Folgezeit bilden sich zahlreiche Stereotypien heraus, 
sowie Neigung zu Witzen, lappischen Scherzen usw. Auch ein ziemlich erheblicher In- 
telligenzdefekt bleibt bestehen. Somatisch vollig negativer Befund. 

3. Frau H., 74 Jahre. Einfacher AJtersschwachsinn. Aufgenommen April 1909 
wegen Verwirrtheit. Schraubte zu Hause Wasserhahne ab, uberschwemmte das Zimmer. 
Bei der Aufnahme desorientiert, Merkunfahigkeit, Konfabulationen, keine Sinnestau- 
schungen. Bis jetzt keine Anderung des Zustandes. Die Konfabulationen sind beeinfluB- 
bar, jedoch nur fur Dinge, die im Bereiche des tagUchen Lebens der Patientin liegen. Der 
Merkf^igkeitsverlust ist fast total. Sehr stark affektbetonte Vorgange sind schon 
nach I Minute voUkommen vergessen. Die Urteilsfahigkeit in Dmgen, die innerhalb des 
ehemahgen, kleinen Wirkungskreises der Patientin Uegen, erscheint nicht gestort, Preise 
von Lebensmitteln, Haushaltsfragen werden richtig angegeben. 

4. Herr F., 54 Jahre. Reichhcher Potus in der Anamnese. Vor 4 Jahren wurdc 
er im Rausche von der StraBenbahn iiberfahren, erlitt eine Schadelfraktur mit commotio 
cerebri, wurde geheilt. Hat danach noch 2 Jahre gearbeitet, war jedoch schon ab und zu 
sonderbar, konnte zuweilen nicht nach Hause finden, war manchmal sehr erregt. 
eifersuchtig auf seine Frau. Der Zustand verschhmmerte sich stetig; er wurde sehr ver- 
geBlich, oft desorientiert, auBerte Wahnideen. Aufnahme in der Anstalt Februar 1910. 
Kdrperlicher Befund: lebhafte Sehnenreflexe, Andeutungen von Romberg sowie FuB- 
klonus und Babinski links. Pupillen reagieren, Nervenstamme auf Druck nicht schmerz- 
haft, Wassetmannsche Reaktion im Serum und Liquor negativ. Psychisch sehr schwer 
besinnlich, sucht oft nach Worten, zeigt ziemlich hochgradige Merkstorung, widerspricht 
sich sehr haufig in seinen Angaben. Zeithch und ortlich desorientiert. Keine deutlichen 
Konfabulationen, keine Sinnestauschungen. Allmahlich stellt sich die ortliche Orien¬ 
tierung her, die zeitliche nicht. GroBere Intelligenzdefekte sind zurzeit nicht festzu- 
stellen, freUich macht die Priifung wegen der allgemeinen psychischen Hemmung des 
Patienten groBe Schwierigkeiten. 

5. Herr H., 76 Jahre. Einfacher Altersschwachsinn. Anamnestisch nichts Naheres 
bekannt, zeigte in der Anstalt, wo er wegen groBer Hilflosigkeit aufgenommen wurde, 
Desorientiertheit und Merkstorung, jedoch keine Konfabulationen. Korperliche Unter- 
suchung ergibt keinerlei pathologische Erscheinungen von seiten des Nervensystems. 
Intelligenz relativ gut erhalten, soweit die einfachen Dinge seines taglichen Lebens 
in Betracht kommen. 

Die Versuchstechnik. 

Im groBen und ganzen wurde nach der von Pappenheim^) angcgebenen 
Methode verfahren. An den gewohnlichen Assoziationsversuch schloB sich unmittcl- 
bar, d. h. ohne Pause und ohne daB die Versuchspersonen darauf aufmerksam ge- 
macht wurden, die Wiederholung an. Da die Versuchspersonen leicht ermiideten, 
wurden haufig nur 25 Doppelreaktionen aufgenommen. Dafiir wurden die Ver- 
suche mehrfach wiederholt, so daB im ganzen von jeder Versuchsperson 100—150 

1) 1. c. 
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Doppelrcaktionen vorlagen. Die Zeitmessung geschah mit der Fiinftelsekundenuhr. 
Nach beendigtem Versuche wurde in einigen Fallen auch ein Reproduktionsversuch 
angestellt, soweit das bei der hochgradigen Merkstoning iiberhaupt moglich war. 
Spontane AuBerungen der Patienten, die wahrend des Wiederholungsversuches die 
Erinnerung an das erste Vorkommen des Reizwortes dokurnentierten, wurden sorg- 
faltig notiert. 

Gleichzeitig mit den Assoziationsversuchen wmrden bei alien Versuchspersonen 
auch Merkversuche nach der Methode von Boldt^) und Goldstein^), sowie genaue 
Untersuchungen liber etwaige aphasische oder paraphasische Storungen vorgenom- 
men. Da jedoch die Versuche wesentlich Neucs nicht ergaben, wird von einer ge- 
nauen Mitteilung dieser Ergebnisse abgesclicn und nur gelegentlich auf sie hin- 
gewiesen werden. 

Es sei noch bemerkt, daB alle Versuclispersonen ihre Aufgabe leicht erfaBten, 
und nur in einem Falle die Ungeduld und leichte Eriniidbarkeit einer Patientin zu 
iiberwinden ein wenig Miihe machte. 

^\ls Reizwortschema wurde eine nach dem Schema J u ngs^) zusammengestellte 
Serie von moglichst vt'rschiedenartigen und allgemein bekannten Worten verwandt, 
da das Sommersclie Schema wegen der vielen sinnesverwandten Worte fiir Wieder- 
holungsversuche sich schon bei Vorversuchen an Gesundcn als unbrauchbar er- 
wies. 

Die Versuche. 

I. Frau K. Patientin kommt in lebhafter Erregung in das Versuchszimmer; 
beginnt sofort mit der Erziihlung von allerlei konfabulierten Dingen: sie habe 
einen groBen Spaziergang gemacht und sei sehr miide usw. Sie ist zeitlich gar niclit, 
ortlich nur mangelhaft orientiert, erkennt den Arzt angeblich wiedcr, kann aber nicht 
auf den Namen kommen; erkennt unter verschiedenen vorgesprochenen Namen 
den richtigen nicht heraus. Vorgesprochene dreistellige Zahlen sind nach 2 Minuten 
teilweise, nach 4 Minuten vollig vergessen. Das Datum ist bereits nach i Minute 
verstiimmelt. Die Zcit ihres Hierseins gibt sie bald auf 3 Tage, bald auf ein paar 
Monate an. Ihr Alter vermag sie nicht anzugeben, ebensowenig die laufende Jahres- 
zahl. An spliteren Versuchstagen erkennt sie das Zimmer wieder, weiB aber nicht, 
was dort gcmacht wurde. ,,Ja, ich war schon einmal hier, aber ich kann nicht sagen, 
wann. Ich bin namlich so abgespannt, weil ich stundenlang hcmmgelaufen bin, um 
einen Schuster zu suchen, der mir meine Schuhe aufschlagen soil. Aber ich habe 
keinen gefunden wegen Sonntagmittag [es ist Donnerstag] und muBte mich auch so 
eilen, um zeitig zu Hause zu sein“. — Wahrend des Assoziationsversuches ent- 
schuldigt sie sich fortwahrend, daB sie wolil nicht richtig antworte: ,,Ich geniere 
mich so, daB ich Sie quale", ,,Das kommt, weil ich hier gar keinen gebildeten Ver- 
kehr habe; ich bin hier so vereinsamt." 

1) 1. c. 

2) 1. c. 

Jung-Riklin, Untersuchungen i’lber die Assoziationen Gesunder, in J^ng, Dia- 
gnostische Assoziations-Studien Bd. T. \ 
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Aaszag aus den Assoziationen. 


Sonntag j der erste Tag, dann kommt 

I Montag 
Winter I kalter 

Brot 1 wohlschmeckend 

lesen j angenehm 

Schuler ‘ fleiBige 

Tisch bequem 

Kopf guter, starker, denkbarer, 

I offener Kopf 

weiO weiBgewaschene Junge 

singen . liebliche Melodien 

Zahn schon erhaltene 

Fenster zum Aussp^en i 

Frosch I ein ekliges Tier 

dunkel i ist unheimlich 

Herz I gefuhllos 

Vogel einer, der gut singt oder gut i 

fliegt 

schlagen | kann schmerzvoU sein 

groOartig i groBartig schon 

Kind I etwas sehr Liebes, lieblich | 

Ofen I das kommtdrauf an, imSom¬ 

mer kalt, im Winter warm 
Kaiser | Kaiser der GroBe, oft ein , 

groBer Mann 

Anstalt ! Anstalt? Armut I 

kochen | gut kochen I 

Klavier I spielen i 

Baum I Garten | 

Wasser | Filter 

krank j Gemiit, das geht ja nicht 

Lampe | Lampenlicht i 

Papier | Halter I 

au j au ? Schmerz I 

Tinte Behalter 

Stem Stem? klar 

schneiden beim Schlachter 

bos -willig 

Jahr -gang 

I ! 

Auge I Augenlicht 

Wirtschaft groB 

kussen j angenehm 

i I 

Faust j gebrauchlich 


I angenehm Oder schoner Feier- ' 

4.2 |i tag I 5,0 

4.2 I mocht ich nicht kalt haben j 5,0 

2.2 , frischgebacken ! 4,0 

3.2 i gute ... ich kann’s nicht her- 1 


11 aus bekommen, Lekture, ich 
' habe das Wort auf der Zunge 6,0 
2,0 ; Sind sehr oft ... ich weiB den 
Ausdruck nicht, machen oft 
Dummheiten .,. stupid 10,0 

4.8 kann man riicken 4,0 

ein heller ... mocht ich ha- 

4,6 ben 4,0 

4,0 wie der Schnee 2,0 

2.8 ii gleich einer Nachtigall 3,2 

4.6 !j macht oft Schmerzen (ver- | 

' stand Zahnen) | 4,0 

■2,0 j zu offnen | 3,0 

3.2 j| 4- I 2,2 

2.4 |l dunkle Wege | 4,0 

7.4 j betrublich, betriigerisch 11,0 

muB fliegen 3,2 

7.4 |l 

7,0 macht Schmerzen (-f) 5,4 

4,0 , kann auch schon sein (-f) 4,0 

6,0 harmlos 8,0 

er muB heiB sein, aber nur im 
7,0 Winter 6,4 

WeiB nicht, was ich sagensoll 17,0 

6.0 

9,0 1 eine gute, nutzlich 7,8 

3.8 jl delikat 4,2 

3.2 jj + 

3.2 ■ + ».2 

2.6 I + 2,0 

7.4 oh krank? ein Leid 6,4 

5.2 hell . 3.4 

1.6 . + I 1,6 

8.2 ' 4- 2,4 

3,0 nutzlich ! 3,4 

16,0 am Himmel ! 3,0 

9,0 sich schneiden lassen ! 4,8 

2.2 schlechte Angewohnheit 3,2 

2,0 1st ... na ein Monat, nem 

Jahr? ich weiB nicht, ... zu 
t zahlen 20,0 

4.2 glanzvoll 3,6 

6.4 gute Sache, gebrauchbar 7,4 

3,8 es gibt viele Sachen dafur ... 

I ein Beweis fur Liebe 12,0 

3.4 I diese Faust oder Faust von 
|! Goethe, gebrauchlich kann 

man auch sagen (-|-) 1 3,0 
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Volk 

Volkgetreibe, Zusammenlauf 

reinlich 

leben 

Wunder 

Wunderpuppe 

Sofa 

Stuhl 

Hoffnung 

hoffnungsvoll 

gehen 

health, gesund 

Essig 

saner 

GroBmutter 

oh, GroBmutter, groBes Gluck 
Freuden 

Kummer 

betriibt 

kaufen 

nicht zu viel 

Wild 

soil es zum Essen sein? ist ein 
schoner Braten 

Recht 

ist dasselbe wie gut, brav 

miissen 

ist eine harte NuB 

Knoten 

die mag ich nicht, knotige 
Menschen 

Obst 

sehr gesund (das hab’ ich 
schon mal gesagt) 

Treue 

seltenes Gliick 

Blume 

bringt Gliick 

drohen 

nicht zu viel 

Griffel 

nutzliches Instrument 

Katze 

manche machen Liebhaberei 
daraus, wird geliebkost 

einmal 

ist nicht zweimal 

Hochzeit 

ctwas sehr Schones 

spielen 

init Gefiihl 

reiten 

sehr gesund 

Daheim 

ist eine Heimat 

Kehle 

das ist der Hals, muB man 
vorsichtig sein 

Schadel 

muB zerlegt werden 

Welt 

ist ein groBer Name 

Bliit 

oh, ist fiir mich eklig, soil 
nicht flieBen 

trage 

bose Angevvohnheit 

Leiden 

tut weh 

Schule 

gut einexerziert 

Krone 

also auf dem Kopf 

Ring 

spielen 

steil 

ein Weg, ein hoher Weg 

Dutzend 

dutzendweise 

Nadel 

(vv)... ich dachte, ich kdnnte 
wassagen, nun istesvvicder 
weg . . . Spitze 

See 

-Stadt 

Jugend 

Spiel 

Kirsche 

reife 

unge recht 

zu sein 

Reifen 

ist auch ein Spiel 


5.4 

hat verschiedenen Glauben 

7.0 

4.0 * 

eine Tugend 

1 3.0 

7.4 I 

sind angenehm 

6,4 

3.0 ■ 

schones ... wie heiBt das, be- 



quemes Mobelstiick 

1 4.8 

4.2 I 

laBt nie zu Schanden werden 

2,8 

7.0 

sehr gesund (-f) , 

3.2 

1,8 i 

+ 1 

2.4 

1 

angenehm zu werden 

3,2 

7,0 ' 

i 


3.8 ( 

tut weh 

1,8 

6,2 1 

angenehme Beschaftigung 

3.4 


Wild essen? EB ich gern (-}-) 

4.^ 

6.0 



7.8 , 

ist so gut wie biUig 

5.0 

2,8 

+ 

' 2,4 

1 

Knoten? ich weiB nicht, Kno¬ 

i 

6,2 ! 

ten im Halstuch 

18,0 


1 auch sehr zulassig 

7.0 

4.2 

^ niemals brechen 


4.2 


1 3.4 

4.8 

ist gleich einem Geschmeide 

i 7.6 

3.2 

+ 

1 3.2 

6,0 

also ich weiB nicht, zum 

1 


Schreiben 

7.0 


falsch mitunter 

4.2 

6,4 



2,4 |! ist keinmal ( + ) 

2,4 

4.0 

gliickliche 

4.0 

6,2 1 

, well, auf dem Klavier? an¬ 



genehm 

18,0 

2,6 1 nicht zu schnell 

2.4 

4.6 

ist das Allerbeste 

4.0 


nicht so weit aufreiBen 

3.2 

5.4 ' 

i 


8,0 

, sehr prekare Sache 

7.0 

6,0 ; 

ja es kommt ganz drauf an. 


1 

was man darin sucht 

. 13.0 

5.2 

' well, trinken 

' 5.0 

3.0 i 

1 

1 ein t)bel 

4.0 

3.0 1 

1 

3.0 

4.6 

sehr niitzlich 

4.2 

7.2 1 

1 auf dem Haupte (-f-) 

3.6 

5.0 

zum Andenken 

! 7,0 

3.2 

ist eine Hohe 

■ 5.2 

5.0 

1 muB man sagcn 12 

5.2 

i 

; Fichte 

: 4.2 

1 

i6,o 

1 

i 

4.6 

Seewasser 

4.6 

5.2 

keine Tugend 

2,0 

5.0 1 

erne Frucht 

4.0 

5.4 1 

sehr hart zu ertragen 

5.0 

4.2 ; 

j Reifen spielen (-}-) 

3.0 
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Morder 

Hand 

8,2 

mit Bedacht 

4.0 

Kartoffel 

Speise 

3.2 

-land 

1.8 

Marke 

Geldmarke 

3.0 

in Silber 

5.2 

Falle 

fur .,. wie heiBen doch diese 


fur Mause (-f-) 

2,0 


Tiere.Insekten, nein,Mause 

10,0 

1 


wahlen 

gunstig 

4.2 

1 wahle das Beste 

8,2 

Kranz 

ein Geschmeide 

3.0 

1 fur das Haar 

2,6 

Gott 

behiite uns 

6,0 

1 1st der AUmachtige 

3.0 

Traume 

sind Schaume 

3.0 

! + 

2,8 

spazieren 

fahren 

1.8 

+ 

1,6 

blau 

der Himmel 

2,8 

gemalt 

2.8 

Berg 

steigen, steil 

6.4 

liegt hoch 

8,0 

Ostem 

Sonntag 

3.0 

ist ein Feiertag 

4.0 

Schwung 

zu erschwingen 

3.8 

1st sehr gesuncl 

6.2 

Haupt 

-Geschaft 

4.0 

-Matador 

4.0 

lang 

-beinig 

3.0 

' + 

2,0 

Soldat 

in Uniform 

3.0 

zu FuB 

2,0 

Pfarrer 

der 1st sehr kJug 

6,0 

I predigt 

4.2 

Mond 

•suchtig 

1,6 

' -f 

1,6 

mude 

zu schlafen 

5.2 

! aller Last 

8.0 

SchluB 

das Ende 

3.2 

! zuletzt 

2.8 


Die mittlere Reaktionszeit betragt 4,9 Sek., ist also gegen die Norm erheblich 
verlangert. Eine groBere Anzahl von Reaktionen zeigt die von Wehrlin^) und an- 
deren gefundenen Merkmale des Schwachsinns, namlich die Tendenz der Erklarung 
und Umschreibung des Reizwortes, die Reaktionen in Satzform, die unbeholfene 
sprachliche Ausdrucksweise. Letztere macht oft direkt einen aphasischen Eindruck, 
und einige Reaktionen mit besonders auffallig verlangerter Reaktionszeit mogen 
wohl durch solche aphasische Storungen verursacht sein. Haufig finden sich Aus- 
driicke wie: „ich kann nicht darauf kommen; ich weiB den Ausdruck nicht; ich 
babe das Wort auf der Zunge usw.“ Auch in der der Versuchsperson gelaufigen 
englischen Sprache treten Reaktionen auf. Von besonders deutlichen paraphasischen 
Reaktionen sind zu nennen: 

Wirtschaft gebrauchbar. 

Volk Volkgetreibe. 

Kopf guter, denkbarer, offener Kopf. 

Wegen dieser mehrfachen, deutlich aphasischen Storungen beim Assoziations- 
versuche wurde noch eine Aphasiepriifung durch Vorzeigen und Benennenlassen 
von Bildem vorgenommen. Die meisten gelaufigen Gebrauchsgegenstande wurden 
dabei richtig benannt, jedoch sobdd etwas seltenere Worte gefordert wurden, trat 
auch hier die motorische Aphasie sehr deutlich in Erscheinung: 

Schlitten Schaukel, wo drauf man reitet. 

Fahrrad Das ist auch fiir ... ein Schlitten ... nein ich kann es nicht sagen. 

Tiger Ist das eine Eidechse ? ... ich kann es nicht sagen. 

Lowe Wie heiBt der Kerl doch ... ich kann nicht darauf kommen ... ich 

komme so wenig herum ... ist das nicht so eine Art Lowe ? 
Elefant . Ein Schwein nicht, ... aber ich weiB nicht, wie es heiBt. 

*) Wehrlin, uber die Assoziationen von Imbecillen und Idioten, in Jung, Diagnostische 
Assoziations-Studien, Bd. 1 . 
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Pfau Ich kann es nicht sagen, kein Orang-Utang. 

Herd Ein Hauschen zum Backen. 

Post Omnibus mit einem Aufreiter. 

Pferdebahn Dasselbe, nur leichter. 

Betrachten wir nun das Resultat des Wiederholungsversuches, so ergeben 
sich 86% verschiedene Reaktionen; unter diesen sind allerdings noch 9% im gleichen 
Sinne wie die erste Reaktion, so daB noch 77% bleiben, bei denen der Wieder- 
holungsversuch eine ganz neue Assoziation mit dem Reizwort hervorrief. 

Priift man das Verhalten der Reaktionszeit bei den einzelnen Reaktionen 
genauer, so findet man, daB die Reaktionen mit gleicher Wiederholimg durchweg die 
kiirzesten Reaktionszeiten haben. Nennen ynr fiir diese Patienten die 2 ^iten bis 
zu 3,0 Sekunden kurze Zeiten, so finden wir, daB von den 14 Worten mit gleichen 
Reaktionen izmal beide Reaktionen kurze Zeiten aufweisen, w^rend bei den 
iibrigen 86 Reaktionen dies nur noch 6mal der Fall ist. Umgekehrt haben die Worte 
mit auff^g verlangerter Reaktionszeit immer verschiedene Reaktionen. 

Als Gesamtergebnis der psychologischen Versuche bei dieser Patientin wiirde 
also zu sagen sein: Die zahlreichen Sprachstorungen in Verbindung mit dem schwach- 
sinnigen Typus der Reaktionen, der aus dem mehrfachen Vorhandensein der von 
Wehrlin gefundenen charakteristischen Merkmale dokumentiert wird, lassen ohne 
weiteres auf senile Demenz schlieBen. Die auffallig hohe Anzahl der verschiedenen 
Reaktionen im Wiederholungsversuche spiegelt die zum klinischen Bilde der Pres- 
byophrenie gehorige Merkstorung wieder. 

2. Frau B. BegriiBt den Arzt im Versuchszimmer mit einem tiefen Knix, 
kennt ihn nicht. „Sie sind ja das Oberhaupt.“ Ortlich orientiert, zeithch nicht. 
Das Datum sowie der Name des Arztes werden ihr gesagt; nach 3 Minuten weiB sie 
von beiden nichts mehr und ist bei wiederholter Nennung ebenso erstaunt wie vor- 
her. „Das merke ich mir aber jetzt, das schwore ich Ihnen zu.“ Wahrend der ganzen 
Versuchsserie wiederholt sich dasselbe Schauspiel. Bis zum ScliluB vermag sie weder 
Namen noch Zahlen behalten, begriindet es immer: „Das bin ich von Jugend auf, 
leicht behaltbar und leicht vergeBhch/* Auch yorgezeigte Bilder oder Gegenstande 
sind nach i—2 Minuten vollkommen vergessen; bei jedesmaligem neuen Vorzeigen 
gerat sie in dieselbe Begeisterung liber die Schonheit usw. des Gegenstandes und 
versichert ,,all ihr Lebtag“ so etwas nicht gesehen zu haben. Auf Vorhalt gibt 
sie an, dann miiBte es wohl gewesen sein, „als sie noch verriickt gewesen sei.“ Eine 
ihr vorgesprochene Gedichtsstrophe lemt sie iiberraschend leicht und sagt sie nach 
fiinfmaligem Vorsprechen fehlerlos her. Nach 5 Minuten weiB sie nichts mehr davon 
und braucht beim nochmaligen Erlernen dieselbe Zahl von Wiederholungen. An 
spateren Versuchstagen erkennt sie das Zimmer nicht wieder, erinnert sich auch nicht 
der vorangegangenen Versuche. Auf Vorhalt braucht sie allerlei Ausreden und 
Entschuldigungen. Spontan auBert sie niemals Konfabulationen, doch werden bei 
eindringhchem Fragen gelegentlich einige erdichtete Begebenheiten erz^t. Im 
Assoziationsversuch wiUig und aufmerksam, jedoch so vergeBHch, daB wahrend des 
Versuches die Instruktion ofters wiederholt werden muB. 
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Auszug aus den Assoziationen. 


Sonntag 

Besuchstag 

Winter 

kalt 

Brot 

Hunger 

lesen 

Zeitvertreib 

Schiller 

zum Lemen 

Tisch 

vom Essen 

Kopf 

de... die Sehkraft oder Ge- 


hor 

weiB 

im Gesicht weiB — Krank- 


heitserscheinung 

singen 

Zeitvertreib 

Zahn 

daB man Lachen kriegt 

Fenster 

durchzusehen 

Frosch 

ist ein Tier 

dunkel 

helle Erscheinung, dunkle 


woUt* ich sagen 

Herz 

Gefuhle [lacht] 


Vogel 

1 Gesangvogel 

schlagen 

ja aus Eifersiicht [lacht un- 

1 b^dig] I 

' 1 

groBartig 

! 1 

1 Einbildung 

Kind 

Liebeserzeugung [lacht un- 
bandig ] 

Ofen 

heizbarer Gegenstand 

Kaiser 

i Hauptperson von Hamburg 

Anstalt 

1 zum Gesundwerden 

kochen 

zum Essen 

Klavier 

1 Musikerzeugung 

Baum 

1 Pflanzbarer Gegenstand 

Wasser 

1 

1 ein notwendiger Gegenstand 

krank 

i wenn die Gesundheit sich ge- 
legt hat 1 

Lampe 

Erleuchtung 

Papier 

einwickeln 

au 

1 Schmerz 

Tinte 

schreiben 

Stem 

1 Erleuchtung i 

schneiden 

i 

1 kaput 

bos 

Freundschaft aufgeben 

Jahr 

das Jahr, wo wir drin sind 

Auge 

sehen I 

Wirtschaft 

trinken 

kussen 

Liebeserzeugung 

Faust 

Hand 

Volk 

Mehrzahl der Leute 

reinlich 

Sauberkeit im Haus I 


2.2 

7. Tag der Woche 

3.4 

1,6 

Die Kuhlung vom Jahr 

3.4 

2,0 

Hunger stillen 

2.4 

3.0 

+ 

2,0 

2,0 

lemen (+) 

1.8 

1,6 

sitzt die Erinnening drin, die 

1.8 

3.0 

Gedanken 

2.4 


helle Erscheinung 

3.0 

1.8 

+ 

2,0 

4.2 

zum Kauen 

2.8 

2,0 

helle Erscheinung 

2.8 

2,0 


2.4 

2,2 

der Abend beginnt 

2,8 

2,2 

das sind, das ist ... da liegen, 
das ist das Klopfen der 



I^bensgeister 

5.^ 

2.0 

am Himmel 

was soli ich da sagen ? aus Lie- 

5.0 

3.8 

he, aus Zom? [macht Hand- 



bewegung] 

9.0 

2,0 

-h 

gegenscitige Liebeserzeugung 

2,0 

1.6 

[lacht auf] ( + ) 

6.5 

2,0 

+ 

2,0 

3.2 

Oberhaupt 

2.0 


zur Gesundheit (-f) 

3.0 

2.8 

der Hunger verge ht 

6,0 

1.8 

Zeitvertreib 

3.0 

3.2 

Schone Ansicht 

3.0 

3.2 

laufbarer Gegenstand 

3.2 

4.2 

Gesundheit erloschen (H-) 

2,8 

2,0 

+ 

2,0 

1.6 

zum Einwickeln ( + ) 

2,0 

2,0 

Schmerzerzeugung 

3.2 

1.8 

+ 

1.8 

2,4 

Himmelsstem, auch zur Er¬ 



leuchtung (-h) 

3.2 

4.2 

[hMt eine lange Rede iiber 
Brotschneiden] 


5.4 

bos? ja? ... Freundschaft 
aufgeben (-f) 

20,0 

5.0 

sind wir drin 

3.2 

1.8 

Sehkraft 

2,0 

2,0 

Trinklokal, trinkbares Ge- 



schaft 

2,8 

2,0 

-f [lacht] 

2,0 

3.2 

eine groBe Hand 

3.8 

2,8 

-h 

2,0 

2,6 

Schmutz entfemen 

4.0 
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Wunder 

Erstaunen 

3.0 

1! + 

2.4 

Sofa 

nachmittags Ruh zu halten 

3.4 

Ij Bequemlichkeit 

4.2 

Hoffnung 

das sind die Gedanken 

4.0 

I Kopfgedanken 1 

3.8 

gehen 

Luft holen 

2,6 

Beinbewegung 

3.8 

Essig 

San re 

2,0 

il + 

2,2 

GroBmutter 

meiner Mutter Mutter 

3.2 

Familienanfang ' 

5.4 

Kummer 

das ist Herzensschmerz 

4.2 

!' Kopfgedanken 

4,0 

kaufen 

notdiirftige Sachen holen 

3.0 

(1 

1' + 

3.2 

Wild 

Aufregung im Gehirn 

3.2 

j| wenn im Blut Aufruhr ist 1 

4.2 

Recht 

Niemand unrecht tun 

7.0 

' kann ich nun recht tun 

4.4 

mussen 

Zwang 

2,0 

! Zwangsarbeit, was gezwungen 





■ wird, muB sein 


Knoten 

zubinden 

2.4 

was zugemacht werden soli 

3.8 

Obst 

eBbarer Gegcnstand 

2.6 

eBbarer Gegenstand am Baum 



• 


I ( + ) 

3.6 

Treue 

Liebeserzeugung 

2.4 

-f-, Herzenstreue 

2.4 

Blume 

schone Ansicht 

3.2 

nechbarer Gegenstand. Baum- 





l| pflanze 1 

2.8 

drohen 

Eifer 1st das, wenn einer was 

4.2 

wenn jemand was verbrochen 



Schweres getan hat 


i, hat, wird er gedroht 

4.8 

Gnffel 

zum Schreiben 

2,4 

" + I 

2,2 

Katze 

vierbeiniges Vieh 

3.0 

1: + 

2,8 

einmal 

und nicht wieder 

5.8 

■' + 1 

4.8 

Hochzeit 

Liebeserzeugung 

2.4 

1 gcgenseitige Trauung 

3.6 

sjiielen 

Zeitvertreib 

1.8 

i + 

1.8 

reiten 

lustbarer Gegenstand 

3.8 

cm herrenbares Vergniigen 

3.8 

Daheim 

Freude 

2,8 

1 wenn man in der Wohnung 





ist, ist man daheim — also 





— die Freude erzielen 

3.6 

Kehle 

Luft holen 

4.0 

1 also Luft am Hals 

4.0 

Schadel 

Kopfgegenstand 


1 d" 

3.0 

Welt 

wo die Hauser stehen und 


das ist die Welt, wo die Men- 



die Menschheit verkehrt 

4.0 

schen drin sind 

5.0 

Blut 

menschlicher Gegenstand 

2,8 

1 

i + 

3.8 

trage 

Faulheit 

3.2 

1 + 

2.4 

Leiden 

ist, wenn irgend etwas aufge- 


' Kummer kann man das nen- 



geben wird 


nen 

3.8 

Schule 

Lehrhaus 

2.8 

i ! 

2,8 

Ring 

eine Fingerschmiickung 

. 5.2 

1 ein Fingerschmuck (-f) 

4.0 

Krone 

also ein Oberhaupt be- 



4.2 


kommt ja eine Krone 

4.0 

+ 


steil 

gerade auf, wenn es nicht 


gerade auf ( + ) 

3.0 


schrag liegt 

3.0 

1 


Dutzend 

12 

1.2 

das sind 12 -f 



Die mittlere Reaktionszeit betr%t 3,2 Sekunden. Der Typus der Reaktioneii 
ist im allgemeinen etwas deutlicher schwachsinnig als bei der vorigen Patientiii, 
insofern als weniger wirkliche Assoziationen vorkommen, wahrend die Umschrei- 
bungen, Definitionen und Satzbildungen zahlreicher auftreten. Sehr auffallend ist 
der groBe Reichtum an sogenannten paraphasischen Reaktionen, wie sie besonders 
von Rittershaus') als spezifisch fiir die Assoziationsvveise der Epileptiker be- 
schrieben worden sind. Wenn z. B. auf Reiten mit „lustbarcr Gegenstand“ oder bei 

1 ) Rittershaus, Zur psychologischen Differential-Diagnose der einzelnen Epilepsie- 
fornien. Archiv fiir Psyehiatrie, Bd. 46. 
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der Wiederholung mit „ein herrenbares Vergniigen*'; auf Wasser mit „laufbarer 
Gegenstand^; auf Ostern mit „Eiererzeugung“; auf Berg mit ,,eiiie hohe Erschei- 
nung der Erde mit Sand und Grant*' reagiert wird, so sind das den von Ritters- 
haus gefundenen hochst ahnliche Assoziationen. 

Besonders deutlich zeigten sich diese Paraphasien bei der Patientin in einem 
Versuche mit Vorzeigen von Bildern, der auszugsweise initgeteilt sei: 


Zuckerhut 

Schildkrote 

Frosch 

Karpfen 


Elefant 

Kohlkopf 

Karren 

Schomsteinfeger 

Krankenschwester 

[ 1 st das eine Kran¬ 
kenschwester?] 
Pferdebahn 
Lokomotive 

[Wie heiBt dasPj 


Das soil eine Gestalt darstellen. 

Das ist wohl ein Tier, so eine Art Himdegestell. 

Das ist auch beinahe wie ein Hund. 

Das ist so ein Tier, das knecht auf der Erde herum, .. . das 
schwebt, da sind ja Fliigel dran, aber keine, wie der Vogel hat, 
ist das nicht eigentlich fischartig? 

Das ist ein HundegesteU mit einer langen Schnauze. 

Das kann man nicht wissen, das ist ja bliitterformig, was man 
abzieht zu Salat; aufgemalt kenne ich das nicht. 

Zum Schieben, zum Krankenfahren. 

Der tragt eine Leiter, ein Leitertrag, ein m&nnliches Wesen zum 
Durchschauen, ein arztliches Wesen. 

Damhchkeit mit einem GefaB in der Hand. Ist das eine Kranke? 
Eine Angestellte, die den Kranken etw'as bringen soli. 

Ach so, auf die Art, ja das ist ein Scherzausdruck. 

Passage wagen. 

Wagenartig ist das auch, ein Zierwagen ist das nicht. Das wird 
aufgezogen. 

Das weiB ich nicht, da kummere ich mich als Frau nicht drum. 


Rittershaus faBt diese paraphasischen Storungen als spezifisch fiir die Epi- 
lepsie auf oder wenigstens fiir diejenigen epileptischen und epileptoiden Zustande, 
die nach der Theorie von Marie - Freud auf abgelaufene enccphalitische Prozesse 
zuriickzufuhren sind. — Was unseren Fall betrifft, so spricht nichts dagegen, daB 
auch hier die iiberstandene akute Krankheit mit ihrem encephalitisartigen Verfaufe 
kleine zerstorte Herde hinterlassen hat, wenn auch irgendvvelche organische Halb- 
seitenerscheinungen nicht nachzuweisen sind, und daB auf diese Herde das ganze 
jetzige Krankheitsbild mit seiner eigenartigen Kombination von Demenz, Merk- 
storung und Sprachstorung zuruckzufiihren ist. Ob man freilich berechtigt ist, 
allein auf Grund eines derartigen Assoziationsbogens, trotz Fehlens epileptischer 
Anfalle oder Aquivalente und auch sonstiger Anzeichen einer psychischen Epilepsie, 
den Fall mit der Epilepsie auf eine Stufe zu stellen, diirfte v^orlaufig noch fraglich 
erscheinen. Zumal noch ein nicht unwesentlicher Unterschied zwischen der Re- 
aktionsweise unserer Patientin und der von Rittershaus’ Epileptikem auff^t. 
Rittershaus betont mit Recht den schwiilstigen, geschraubten Charakter in der 
Ausdrucksweise seiner Versuchspersonen, die fortwahrend an dem Reaktionsworte 
verbessem und es gar nicht schon genug kriegen konnen. Davon war in unserem 
Falle nichts zu merken, sondem die Antworten wurden ganz natiirlich und leicht 
hervorgebracht, und das Verhalten der Patientin beim Versuche entsprach viel 
eher einer leichten Hypomanie als der Epilepsie. Immerhin ist das eine hervorzu- 
heben, daB durch den psychologischen Versuch ein im klinischen Bilde nicht hervor- 
getretenes Symptom deutlich wurde, das geeignet ist, die Beurteilung des Falle s 
auf eine neue Basis zu stellen. Erst der weitere Verlauf kann zeigen, ob die Ver- 
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mutung, daC es sich um eine aus einer Encephalitis entstandene Epilepsie handelt, 
richtig ist. Das letzte Wort hieriiber kann naturlich erst nach der Autopsie gesprochen 
werden. 

Was nun den Wiederholungsversuch betrifft, so finden sich unter 150 Re- 
aktionen 50 gleiche, d. h. 33%. Dazu kommen noch 15 sinnesverwandte Reaktionen 
gleich 10%, so daB 57% verschiedene Reaktionen iibrigbleiben. Die kiirzesten 
Reaktionszeiten finden sich wiedemm fast ausschlieBlich bei gleichen Reaktionen, 
und alle gleichen Reaktionen haben Reaktionszeiten, die unter dem Durchschnitt 
liegen. Also auch hier wieder der Zusammenhang zwischen Assoziationszeit und 
Assoziationsinhalt, die beide durch die Festigkeit der betreffenden Assoziationen 
veranlaBt sind. 

Als Gesamtergebnis der Versuche ergibt sich also Demenz mit Neigung zu 
schwerf^liger und geschraubter Ausdrucksweise, verbunden mit paraphasischen 
Storungen, daneben eine hochgradige Merkstorung, was dem klinischen Bilde, das 
die Patientin bietet, voUstandig entspricht. 

3. Frau H. Der Versuch wird im Krankensaale vorgenommen, da Patientin 
seit Monaten bettlagerig ist. Sie kennt den Arzt nicht trotz seiner taglichen Visiten. 
Erzahlt, daB sie morgens zum Markt gewesen, dort ausgerutscht und auf den Hinter- 
kopf gefallen sei. Gleich darauf behauptet sie, den Vormittag als Putzfrau bei ihrer 
Herrschaft verbracht zu haben. Vorgesprochene Namen und Zahlen, auch solche, 
die sich auf ihre angebliche taghche Beschaftigung beziehen, wie Marktpreise, Lohn- 
verabredungen usw., sind bereits nach i Minute vollig vergessen. Auf den Assozia- 
tionsversuch geht sie willig ein, glaubt sich dabei offenbar in einer schulmaBigen 
Situation zu befinden und meint fast bei jedem Wort: „So etwas ist mir all mein 
Lebtag noch nicht passiert.“ 


Auszug aus den Assoziationen. 


Anstalt 

hab’ ich auch ein Kind drin 

Ijhab* ich meinen kleinen Jun- 



gehabt 

5.0 1 

gen auch gehabt (-f) 

5.6 

kochen 

mussen wir Essen kochen 

4.0 

+ 

3.6 

Klavier 

wird drauf gespielt und ge- 


+ 

3.0 


sungen 

2,6 1 



Baum 

welche tragen Friichte, wel- 


bringt uns Friichte 

3.^ 


che Kastanien • 

4^0 



Wasser 

trinken wir ja 

3.4 

mussen wir ja haben, denn 





sonst konnen wir kein Zeug 





waschen 

4.8 

krank 

weiB ich nicht,... wenn man 


hoffen wir wieder besser zu 



krank ist,kann man j a nicht 

1 

werden 

6,0 


arbeiten 

12,0 



Lampe 

die brennt 

2.4 

muB brennen, wenn es dunkel 





ist 

2,6 

Papier 

schreiben wir auf 

2.4 

+ 

2.8 

au 

sagen wir, wenn wir uns weh 


wenn mich einer tritt sag’ 



getan haben 

9.0 

ich au 

5 »o 

Tinte 

arbeiten wir mit 

1.8 i 

wird mit geschrieben 

2,6 

Stem 

der ist oben am Himmel 

3.8 

+ 

6,0 

schneiden 

brauchen wir Messer zu 

3.0 1 

wenn ich ein Stuck Fleisch 




1 

habe 

4.0 

bos 

dann haben wir unsern Zorn 

; 

wenn ich mich erzurnt habe 

3,8 
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Jahr 1 ja, haben wir alle Jahre, 365 


Jahr hat 12 Monate 

6.8 


Tage [ 

3.8 



Auge 

sehen wir mit ' 

2.4 

+ 

3.8 

Wirtschaft | 

kriegen sie Schnaps 

3.8 

da kaufen sie sich ein bitten 


! 



in 

4,0 

kilssen 

das weiB ich nicht ..., wenn 


tu ich nicht viel 1 



ich eine Freundin sehe, kiis- 

; 



: 

sen wir uns 

6,0 



Faust 

ja dashab* ich hier [zeigt], da 


wenn mich einer schlagt, geb 



kann ich mit schlagen i 

2.4 

ich einen wieder 


Volk 

wenn sie sich so zusammentun 


gewohnliche Menschen 

3.0 


und woUen sich schlagen | 

6.4 

1 


reinlich 

sollen wir scheuem und fegeni 

2,6 ' 

+ 1 

3.2 

Wunder 

ja man wundert sich 

3,8 1 wenn mein Sohn ankommt. 



j 


sag’ ich, oh was ein Wunder 

9.0 

Sofa 

da setzen wir uns auf hin 

2,6 1 

+ ■ 

2,8 

Hoffnung 

wir denken, daB der Mensch 


daB es mir besser gehen wird 1 

3.8 


besser wird 

4.8 i 

1 


gehen 

•wenn wir spazieren wollen 

2,6 j das ist man zeithch 

3.2 

Essig 

der ist sauer 

2,8 1 

+ 

3.2 

GroBmutter 

das ist meiner Mutter ihre 

1 sie Stammt von meiner Mutter 



Mutter 

6.0 I 

her ( + ) 

3.4 

Kummer 

wenn man sich erzumt hat 

3.2 1 

wenn man seine Lieben ver- 




1 

loren hat 

4.2 

24. V. 


i 



trage 

wenn der Mensch keine Lust 

1 

+ 

4.0 


hat zu arbeiten 

3.0 ! 



Leiden 

wenn man krank ist 

2,6 

wenn man Kummer leidet 

3.8 

Schule 

wenn die Kinder zur Schule 


da lemen die Kinder 

3.0 


gehen 

4.2 



Ring 

tragt man am Finger 

2,0 

ein goldener Ring, Trauring 

4.2 

Krone 

die man in den Saal hangt 

4.6 

die hangt in der Stube (-h) 

2,6 

steil 

Leiter 

4»2 

wenn man eine Treppe rauf- 





geht 

4.0 

Dutzend 

das sind 12 

3.0 

I Dtz. Taschentucher Oder 



• 


Hemden 

5.2 

Nadel 

Stecknadel, Nabnadel 

2.8 

+ 

3.0 

See 

wo die Schiffe fahren 

3.2 


2.8 

Jugend 

die ersten Jugend jahre 

4.2 

wenn ich noch jung bin 

2,6 

Kirsche 

wachsen am Baume 

3.2 


3.4 

ungerecht 

wenn ich jemand recht tue 


! wenn mich einer betrogen hat 

4.2 


und ich kriege unrecht 

4.0 

1 


Reifen 

das ist Obst 

3.2 

' wenn das Obst reif ist 

4.0 

Morder 

wenn ich einen tot geschlagen 


+ 

3.0 


habe 

2.0 



Kartoffel 

werden gepflanzt 

2,8 


2,8 

Marke 

wenn ich kein Geld habe. 


! soil wohl Geldmarke sein 

8.0 


habe ich eine Marke 

5.0 



HaUe 

ein groBes Gebaude 


+ 

2.8 

wahlen 

wenn jemand widilen soil 

4.2 

wenn jemand auf der Liste ist 





j und wird gewahlt 

3.8 

Got* 

ist im Himmel 

2.4 

1 + • ■ 

2.0 

Traume' 

wenn ich nachts traume 

3.0 

man traumt ja allerhand 

5.4 

spazidren 

wenn man unter Gottes Him- 


1 wenn ich mit jemand spazie- 



mel spazieren geht 

3.0 

, ren gehe 

4.0 
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blau 

der Himmel ist blau 

3.0 

II + 

1 3 .« 

Berg 

1st hoch, Schwarzenberg 

2,6 

1 Schwarzenberg (-|-) 

4,0 

Ostern 

Fest 

3.2 

+ 

3.0 

Schwung 

j wenn man sich schaukelt 

1 4.0 

+ 

9.0 

Haupt 

1 ist ein Korper 

4.0 

wenn sie einen den Kopf ab- 



1 


schlagen 

7.0 

lang 

wenn einer hoch in die Hohe 


kann man die EUe haben 

7.0 


geschossen 

2.8 

, 


Soldat 

1 dient dem Kaiser 

3.0 

muB in den Krieg 

3.0 

Pfarrer 

ist ein Pastor 

, 2.6 

+ 

3.6 

Mond 

ist am Himmel 

1 

“h 

2,0 

rniide 

1 wenn man spazieren gegan- 

1 

wenn wir nachts nicht ge- 


i 

gen ist, wird man rniide 

4.2 

schlafen haben 

5.0 

SchluB 

ist alle ' 


i + 

1 3.0 


Die Assoziationen zeigen einen ganz ausgesprochen schwachsinnigefi Typus. 
Die mittlere Reaktionszeit betragt 4,0 Sekunden. Aphasische Storungen sind nicht 
aufgetreten. Beim Wiederholungsversuche zeigte sich insofem etwas Auffalliges, 
als bei den einzelnen Versuchsserien — es wurden bei der Patientin 4 Versuchs- 
reihen vorgenommen, die sich iiber einen Zeitranm von 8 Tagen erstreckten — die 
Zahlen der gleichen Wiederholungen stetig zunahmen. 

Sie betrugen in: 


Versuchs- j| 
serie || 

1 

II 

III 

IV 


Gleiche 

Reaktionen 


25% 

30% 

32% 

50% 


Sinnesverw. 

Reaktionen 

5% 

8 % 

8 % 

8 % 


Verschiedene 

Reaktionen 

70% 

62% 

60% 

42% 


Reaktionszeit 

4.2 Sek. 

4.3 

3.7 M 
3»7 


Wir sehen also, daB gleichzeitig mit der Steigerung der Zahl der gleichen Reak¬ 
tionen eine, wenn auch nicht sehr erhebliche, Verminderung der Reaktionszeit ein- 
tritt und konnen wohl in diesen beiden Symptomen den EinfluB der Ubung erblicken, 
der ja, wie durch die Versuche von Brodmann^) festgestellt worden ist, auch bei 
den hochsten Graden von Merkstorungen nicht ganz ohne Bedeutung ist. 

Die kiirzesten Reaktionszeiten sind wiederum in der Mehrzahl durch die 
Assoziationen mit gleichen Reaktionen mit Beschlag belegt, umgekehrt weisen von 
den 34 gleichen Reaktionen 39% zwei kurze, 39% eine kurze und nur 22% zwei 
den Durchschnitt erreichende oder iibertreffende Reaktionszeiten auf. Das Zu- 
sammentreffen von gleicher Reaktion mit kurzer Reaktionszeit ist also auch in 
diesem Falle, wenn auch nicht so ausgesprochen wie bei den beiden vorhergehenden 
Fallen, immerhin noch recht deutlich. Das klinische Bild des hochgradigen Schwach- 
sinns und der Merkstorung spiegelt sich auch in diesem Assoziationsversuche deut¬ 
lich wieder. 

4. H err F. Kennt den Arzt beim Eintritt ins Zimmer wieder, weiB den Na- 
men nicht zu nennen, findet ihn aber unter anderen heraus und weiB ihn noch 
nach einer halben Stunde. Das ihm vorgesprochene Datum hat er bereits nach 
20 Sekunden vergessen. Nachdem es aufgeschrieben ist, ist es nach 3 Minuten noch 

i) I c 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



PSYCHOPATHOLOGIE D. MERKFAHIGKEITSSTORUNGEN. 1/ 


vorhanden. Mehrere ihm vorgelegte Photographien findet er nach i Stunde aus 
einer groBen Anzahl anderer richtig heraus, ebenso am folgenden Tage und bei 
einer wiederholten Priifung nach 9 Tagen. Es wurde ihm sodann ein „assoziations- 
reiches Merkmaterial** gegeben (Name, Alter, Wohnung und Photographic einer 
Person), von dem nach i Minute 70% der zu merkenden Daten, nach 5 Minuten 45%, 
nach 20 Minuten 35% noch vorhanden sind. 

Es wird ihm sodann ein seinem Berufe entsprechender Auftrag erteilt, der aus 
7 zu merkenden Einzeldaten besteht. Nach 5 Minuten ist dieser noch vollig gegen- 
wartig, ebenso nach i Stunde und nach 24 Stunden, und zwar ist Patient sich des 
experimentellen Charakters der Aufgabe vollig bewuBt, faBt den Auftrag nicht etwa 
emst auf. Auch nach 9 Tagen sind mit Ausnahme eines unbedeutenden Fehlers 
samtliche Daten noch bekannt. Dieses Ergebnis der Merkpriifung war auBerordent- 
lich iiberraschend, da der Patient auf der Station in den kleinen Erfordemissen 
der taglichen Beschaftigung eine ziemlich deutliche Merkschwache gezeigt hatte. 

Der Assoziationsversuch zeigt im Reaktionstypus auBer einigen schwach- 
sinnigen Reaktionen nichts Besonderes. Es kann daher von einer ausfiihrlichen 
Wiedergabe abgesehen werden. Sprachliche Stdrungen treten nicht auf. Dafiir 
fallt eine auBerordentlich stark verlangerte Reaktionszeit auf; das Mittel betragt 
10,9 Sekunden, doch finden sich eine ganze Anzahl von Reaktionszeiten fiber 30 Se- 
kunden, ja in einem Falle steigt sie bis zu 53,2 Sekunden. Dabei erscheinen 
diese Reaktionen sonst in keinerWeise gestort. Sie tragen insbesondere keinerlei 
sonstige Komplexmerkmale und finden sich auch bei ganz harmlosen Assoziationen. 
Zweimal zeigt sogar eine bei der Wiederholung gleichlautende Reaktion eine der- 
artige Verlangerung der Reaktionszeit bis zu 33 Sekimden. Die Schuld an dieser 
langen Reaktionszeit tr^ wohl eine allgemeine psychische Hemmung, verbunden 
mit einer Herabsetzung der Aufmerksamkeit. Letztere experimentell zu priifen, 
fehlte mir leider die Moglichkeit, doch war sie w^rend des Assoziationsversuches 
und auch sonst sehr auffallend. 

Die Zahl der gleichen Reaktionen im Wiederholungsversuche verhielt sich hier 
ahnlich wie im vorigen Falle und betrug in den 3 Versuchsreihen 25, 35, 52%; 
jedoch lieB sich ein entsprechendes Herabgehen der Reaktionszeit hier nicht fest- 
stellen, im Gegenteil war die Zahl der stark verlangsamten Reaktionen im letzten 
Versuche eher groBer als in den vorhergehenden. Hingegen zeigte sich hier sehr schon, 
daB die relativ kurzestenZeiten (2,5—5 Sekunden) fast nur Assoziationen mit gleichen 
Oder wenigstens sinnesverwandten Reaktionen betrafen. Nur zweimal hatten ver- 
schiedene Reaktionen auch eine kurze Zeit. 

Es wurde dann in diesem Falle in einer Versuchsreihe auch die Reproduktions- 
f^gkeit gepriift. Von den im betreffenden Versuche gegebenen Reizworten war 
bei 66% die Erinnerung vorhanden, daB das Reizwort dagewesen war, Vs von 
diesen betrafen solche mit gleichen Reaktionen. Auffallend ist dabei, daB einmal 
die Erinnerung an ein Reizwort deutlich war, das im Versuche iiberhaupt ohne 
Reaktion geblieben war, was vom Patienten auch richtig angegeben wurde. Doch 
findet sich auch zweimal der Fall, daB ein Reizwort mit gleicher Reaktion bei der 
Reproduktion unbekannt erschien und einmal, daB zwar das Reizwort bekannt war, 
jedoch der Patient trotz der beidemal gleichlautenden Reaktion meinte: „Aber da 
habe ich nichts sagen konnen.*' 

Journal Hlr Psychologic und Neurologic. Bd. 18. 
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Im ganzen scheint sich also — ohne aus diesem sehr kurzen und unvoUkomme- 
nen Versuche wichtigere Schliisse ziehen zu woUen — die von Pappenheim^) ge- 
fundene Regel zu bestatigen, daB die Worte mit ungleichen Reaktionen eine groBere 
Tendenz haben, vergessen zu werden, als die mit gleicher Reaktion. 

Aus dem Versuche wiirde als Diagnose sich ergeben: leichter Schwachsinn 
und Merkstorung maBigen Grades, verbunden mit groBer psychischer Schwerfallig- 
keit, was wiederum dem khnischen Zustandsbilde entspricht. 

5. Herr H. Wird im Krankensaale vorgenommen. Auf eine genauere ex- 
perimentelle Priifung seiner Merkfahigkeit muB aus auBeren Griinden verzichtet 
werden. Den Arzt kennt er, vermag auch den Namen wahrend des Versuches zu 
behalten, hat ihn jedoch am nachsten Tage vergessen. Die Assoziationen tragen 
deutlich den Stempel des fortgeschrittenen Schwachsinns. Die Definitionen und 
Satzbildungen bilden die weitaus iiberwiegende Mehrzahl: 


Sofa 1 

gebraucht man im Haushalt 

I 3,0 ! 

1 

2,6 

Essig 1 

j nimmt man auch zum Essen 

1 4,0 i 

braucht man zum Kochen 

1 5.2 

Hochzeit 1 

gewohnlich bei j ungen Leu ten 

9,0 1 

Hochzeit machen 

1 7-0 

Recht j 

i wenn ich recht spreche 

j 

14,0 ‘ 

1 wenn jemand die Wahrheit 
i sagt 

9.2 

schneiden 

j Messer 

1 3,0 

+ ! 

1 2.8 

GroBmutter 

gehort zum Haushalt 

! 4,2 ; 

Die Alteste im Hause 

1 4,4 

Kopf 

Haupt vom Menschen 

4,4 

Kann man mit denken 

9.6 

Schadel 

hat der Mensch auch 

2.8 ' 

Oben auf dem Kopf 

3.6 

reiten 

bei Pferden ; 

6,0 

, Militar, Kavallerie 

5.2 

drohen 

kann mandem Vieh und dem 


man droht dem Kind 

5,2 

1 

Mensch | 

4,b 1 

i 



Die mittlere Reaktionszeit betragt 5 Sekunden, die Zahl der gleichen Reaktio¬ 
nen 32%, der sinnverwandten 8%. Von den gleichlautenden Reaktionen weisen 45% 
zweimal kurze Reaktionszeiten, 40% eine kurze Reaktionszeit imd 15% zwei mitt¬ 
lere Reaktionszeiten auf. Bei verschiedenen Reaktionen linden sich nur einmal 
2 kurze Reaktionszeiten. 

Auch bei diesem Falle wurde bei einem Teile des Versuches die Reproduktions- 
f^igkeit festgestellt. Ein Fiinftel der Reizworte, und zwar stets solche mit ver¬ 
schiedenen Reaktionen, war unbekannt, alle iibrigen ergaben bei gleichlautenden 
Reaktionen dieselbe Reaktion, bei verschiedenen eine der vorhergegebenen Reak¬ 
tionen, und zwar meist die zweite, und nur in einem FaUe eine neue Reaktion. Es 
zeigte sich also, daB bei diesem Patienten der Reproduktionsversuch ein besseres 
Ergebnis lieferte als der Wiederholungsversuch, gleichfalls eine Bestatigung der 
Pappenheimschen Versuche. Im iibrigen erganzt auch dieser Versuch das kli- 
nische Bild des einfachen hochgradigen Schwachsinns imd maBiger Merkstorung. 

Versuchsergebnisse. 

Die Fragen, die durch die angestellten Versuche gepriift werden sollten, 
waren : 

I. Besteht bei den durch die Merkfahigkeitsstorungen charakterisierten Psy¬ 
chosen eine Stoning der Assoziationstatigkeit? 

1 . c. 
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2. LaBt sich im Assoziationsversuch, speziell nach der von Pappenheim 
angegebenen Methode der unmittelbaren Wiederholung, eine fiir die Merkstorungen 
eigentiimliche Erscheinung feststellen? 

Was die erste Frage anbelangt, so ist ihre Beantwortung insofem schwierig, als 
die Unterscheidung-zwischen den durch die Schwachsinnigkeit und den dnrch die 
Merkstbrang venirsachten Storungen der Assoziationstatigkeit nicht leicht ist. Die 
F^e, die hier untersucht wurden, zeigten durchweg auBer ihrem Merkdefekte eine 
mehr oder minder groBe Demenz, die bei Frau K. noch am geringsten ausgepragt 
war. Vonihr trifft auchfast wortlich zu, wasBonhoeffer^) von der polyneuritischen 
Psychose sagt, daB namlich der formale Denkvorgang nicht geschadigt ist, und die 
Kranken in rein intellektuellen Dingen ein ganz zutreffendes R^onnement haben 
konnen, und daB auch eine weitgehende Amnesie bei gut erhaltener Denktatigkeit 
vorliegen kann. Dieser Ansicht Bonhoeffers steht die Auffassung Wernickes 
gegeniiber, der das psychische Verhalten dieser Kranken trotz des attenten Wesens 
und der gut erhaltenen Aufmerksamkeit doch als einen Defektzustand ansieht, wel- 
cher durch das ganzlich affektlose, apathische und teilnahmlose Verhalten der 
Kranken dokumentiert werde^). Danach ware es also nicht auff^g, wenn auch 
auBer der Merk- und Gedachtnisstorung noch weitere Defekte in der BewuBtseins- 
tatigkeit vorhanden waren, imd diejenigen unserer F^e, die auch ohne nahere 
psychologische Priifung solche Defekte zeigen, wurden dann nur als quantitative 
Steigenmgen desselben Krankheitsprozesses aufzufassen sein. Aber auch da, wo, 
wie bei Frau K., in dem klinischen Bilde der geistige Defekt nicht so stark in Er¬ 
scheinung trat, ergab er sich doch mit groBer Deuthchkeit aus dem Assoziations- 
versuche, so daB sich in alien untersuchten F^en die Assoziationstatigkeit als er- 
heblich gestort erwies. In den Assoziationsversuchen zeigten sich zuniichst haufig 
die von Wehrlin und anderen angegebenen Anzeichen von Schwachsinn. Bei 
alien war die Reciktionszeit, oft sehr erheblich, verlangert, ein groBer Teil der 
Assoziationen war in Satzform gegeben und stellte Erklanmgen, Umschreibungen 
und egozentrische Beziehungen des Reizwortes dar. AuBere und Klangassoziationen 
traten sehr selten auf (Fall i und 2) oder fehlten voUig (Fall 3—^5). 

Wenn somit an der Veranderung der Assoziationstatigkeit bei unseren Ver- 
suchspersonen kein Zweifel sein kann, so ist damit noch nicht erwiesen, daB die 
Merkschwache mit dieser Stonmg in einem ursachlichen Zusammenhange steht; 
denn gerade diese Stonmgen sind ja bei vielen Schwachsinnsformen gefunden wor- 
den, bei denen von einer Merkstbrung keine Rede war oder im Gegenteil, wie bei 
Goldsteins Versuchspersonen, die Fahigkeit der „reinen Einpragung'* sogar sehr 
gut war. Dieser Zusammenhang besteht jedoch tatsachlich imd ergibt sich aus dem 
Verhalten meiner Patienten beim Wiederholimgsversuche, dessen Stbrung als eine 
fiir die Merkschwache charakteristische bezeichnet werden muB. Wie schon Pap¬ 
penheim*) feststellte, tritt zwar auch normalerweise eine Anzahl verschiedener 
Reaktionen im Wiederholungsversuche auf; doch ist ihre Zahl relativ gering. Ich 
iiberzeugte mich durch eine grbBere Reihe von Versuchen an Gesunden, daB ihre 
Zahl zwar schwankend ist, jedoch niemals 20% iibersteigt. Eine weitere Versuchs- 

*) Bonhoeffer, DieakatenGeisteskrankheitenderGewohnheitstrinkOT. Jena 1901, S. 136. 

*) Wernicke, GrundriB der Psychiatrie, Leipzig. 1900, S. 299. 

•) Lc. 

2 * 
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reihe zeigte mir, daB bei Schwachsinnigen der verscliiedensten Art (Imbecillen, 
Epileptikem, abgelaufenen Fallen von Dementia praecox) diese Zahl nicht groBer 
vvird, und unbekiimmert um den oft sehr deutlich ausgesprochenen schwachsinnigen 
Typus der Assoziationen, der Wiederholungsversuch dieselben merkwiirdigen Satz- 
gebilde zutage fordert. Es ergibt sich hieraus, daB die Storung der BewuBtseins- 
tatigkeit, wie sie bei den genannten Schwachsinnszustanden besteht, die groBe 
Anzahl verschiedener Assoziationen im Wiederholungsversuche nicht veranlassen 
kann, sondem daB dies eben die Form ist, in der sich die Herabsetzung der Merk- 
fahigkeit im Assoziationsversuch auBert. 

Diese Tatsache zwingt aber zu einer weiteren Erv^^agung: Fassen wir mit 
VVundt^) den Sinn des Assoziationsversuches so auf, daB wir damit gleichsam ein 
Inventar der vorhandenen Assoziationen aufnehmen, so ist bei intakter Assoziations- 
tatigkeit kein Gnind einzusehen, warum selbst bei hochstgradiger Merkstorung der 
Versuch etwa nach ^4 Stunde andere Assoziationen zutage fdrdern soUte als vor- 
her. Es stellt ja der Wiederholungsversuch eigentlich gar keine Merkpriifung dar, 
sondern nur eine emeute derartige Inventaraufnahme. Erst beim Reproduktions- 
versuche wird eine Merkleistung verlangt. Ein dieser Auffassung entsprechendes 
Verhalten fand ich aber nur in 2 Assoziationen von Fall IV. Dieser Patient reagierte 
in diesen beiden Assoziationen beidesmal gleich, wuBte jedoch nachher nicht, daB 
das Wort iiberhaupt gefragt worden war. Aber auBer diesen zwei vereinzelten F^en 
kam das nie vor, so daB angenommen werden muB, daB bei unseren Kranken die 
urspriinglich vorhandenen Assoziationen sehr stark gelockert sind, und daB der 
Versuch daher nicht mehr eine Inventaraufnahme darstellt, sondern neue Leistungen 
erfordert, die in weit hoherem Grade von momentanen auBeren Eindriicken ab- 
hangig sind als die Produziening praformierter Assoziationen und daher viel groBere 
Chancen haben, verschieden auszufaUen. So laBt sich aus dem Resultate des Wieder- 
holuhgsversuches auf eine Stdrung der Denktatigkeit schheBen, die mit der Merk¬ 
storung im engsten Zusammenhange steht, aber wohl nicht als durch sie veranlaBt, 
sondern gleichzeitig mit ihr durch das schadliche Agens (Trauma, Noxe) entstanden 
anzusehen ist. Die Annahme, daB mit den Merkstorungen gleichzeitig eine Asso- 
ziationsstoning verbunden ist, macht iibrigens auch Korsakow, der in der ersten 
deutschen Schilderung seiner polyneuritischen Psychose folgendes sagt^): „DaLs 
hervorstechende Symptom war eine mehr oder weniger tiefe Storung der Ideen- 
verkniipfung und des Gedachtnisses, in den schweren Fallen kam es zu einer volligen 
Auflosung des Zusammenhanges der einzelnen Vorstellungen.*' 

Als Bestiitigung unserer Annahme, daB durch den KrankheitsprozeB die 
Assoziationen gelockert seien, ist auch das Ergebnis der Zeitmessung bei den Ver- 
suchen anzusehen. Es stellte sich zunachst heraus, daB ein wesentlicher Unterschied 
zwischen Hauptversuch und Wiederholungsversuch nicht besteht. Weder war die 
mittlere Reaktionszeit, wie man vieUeicht erwarten konnte, herabgesetzt, noch 
war bei den einzelnen Assoziationen untereinander irgendeine GesetzmaBigkeit in 
diesem Verhaltnisse festzustellen, daB etwa gleiche Reaktionen bei der W^ieder- 
holung kiirzere Zeiten, ungleiche dagegen langere gegeniiber dem ersten Versuche 

1 ) Wundt, GrundriB der physiologischen Psychologic. $. Aufl, S. 569. 

2 ) Korsakow, Ober eine besondere Form psychischer Stoning, kombiniert mit multipler 
Neuritis. Archiv fur Psychiatric, Bd. XXI, S. 691. 
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aufzuweisen hatten. Hingegen zeigte sich eine andere Beziehung der Reaktions- 
zeiten so deutlich und so konstant, daB man wohl von einer GesetzmaBigkeit zu 
reden berechtigt sein diirfte, namlich die, daB diejenigen Assoziationen, die in beiden 
Versuchen gleichlautende Reaktionen ergaben, in beiden Versuchen im allgemeinen 
kiirzere Zeiten beanspruchten als die mit verschiedenen Reaktionen. Bei der Be- 
sprechung der einzelnen Versuche wnrde dies jedesmsd fiir den Einzelfall auseinander- 
gesetzt. Die folgende Tabelle soil diese Ergebnisse noch einmal iibersichtlich zu- 
sammenstellen. 


i 

1 Gleiche 

1 Zweimal 

Zweimal kurze Zeiten 

Gleiche Reaktionen j 

Reakt. 

kurze^) Zeiten 

bei gleichen 

1 bei verschied. 

1 niit einmal. 

mit mitt- 

init langeren 

. 

1 Reaktionen 

1 Reaktionen 

kurzer Zcit 

leren Zeiten 

Zeiten 

Frau K. 

14 

18 

12 

6 

I i 

I 

— 

Frau B. 

50 

1 28 

23 

5 

10 

17 

— 

Frau H. 

34 

! 17 


3 

13 

6 

I 

Herr F. 

34 

i 

1 14 

3 

9 

5 

6 

Herr H. 

26 

12 


I 

i 

5 

' 1 


In Worten ausgedriickt wiirde man sagen konnen: Bei ,,kurzen Reaktions- 
zeiten" finden sich in der weit iiberwiegenden Mehrzahl auch gleiche Reaktionen 
Umgekehrt gehoren zwar nicht zu alien gleichen Reaktionen kurze Zeiten, jedoch 
zeigen die gleichen Reaktionen die Tendenz, die Reaktionszeit zu verkiirzen und 
liefern gar nicht oder nur ausnahmsweise starker verliingerte Reaktionszeiten. 

Dieser gesetzmaBige Zusammenhang zwischen Dauer und Gleichheit der Re¬ 
aktionen bestatigt das auch von Pappenheim^) gelegentlich erwahnte Verhalten 
der Reaktionszeit, das er, ebenso wie die verschiedenen Assoziationen im Wieder- 
holungsversuche, auf eine Lockenmg in der Verbindung der Assoziationen schiebt. 
Es scheint hiernach gleichgiiltig, ob diese Lockerung eine durch organische Schadi- 
gungen hervorgerufene ist, wie bei unseren Kranken, oder ob, wie bei einem Teile 
seiner Kranken, nur eine funktionelle Behinderung in Gestalt der Komplexe vorliegt. 
In dem Ergebnis des psychologischen Versuches ist das Auftreten verscliiedener 
Reaktionen bei der Wiederholung gemeinsam mit der Zeitverliingerung das beiden 
Zustanden entsprechende Symptom. Umgekehrt laBt sich bei Zustanden, wie sie 
unsere Kranken boten, aus der, relativ seltenen, Obereinstimmung beider Reak¬ 
tionen bei kurzer Reaktionszeit schlieBen, daB die betreffenden Assoziationen noch 
eine verh^tnismaBige Festigkeit besitzen und gleichsam unversehrte Insein dar- 
stellen, die zwischen den ringsum zugrunde gegangenen Assoziationen erhalten ge- 
blieben sind. 

I Unsere beiden Fragen sind also zusammenfassend dahin zu beantworten: Mit 

jeder Merkstoning ist eine Stoning der Assoziationstatigkeit notwendig verbunden; 
wahrscheinlich sind beide als Symptome einer Lockerung unter den bestehenden 
Assoziationen aufzufassen. Der Assoziationsversuch nach der Pappenheimschen 
Methode der unmittelbaren Wiederholung laBt beide Storungen in der gehauften 
Anzahl verschiedener Assoziationen imd in dem Auftreten relativ verkiirzter Re¬ 
aktionszeiten der gleichen Assoziationen deutlich erkennen. 

1 ) Als „kiirze Zeiten" warden alle Zeiten gerechnet, die i Sek. oder mehr unter der je- 
weiiigen mittleren Reaktionszeit liegen. 

*) 1. c. 
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Aus der Kgl. Universitatsklinik fiir Nerven- und Geisteskrankheiten zu Halle a. S. 

(Direktor Geheimrat Professor Dr. G. Anton.) 

Zur Lokatisation der corticalen motorischen und 
sensorischen Aphasia und der ideokinetischen Apraxie. 

You 

Prof. Dr. Berthold Pfeifer. 

Frivatdozent und Oberarzt der Klinik. 

(Mit 3 Abbildungen im Text und 2 Tafeln.) 

Auf der ersten Jahresversammlung der Gesellschaft deutscher Nervenarzte in 
Dresden im Jahre 1907^) berichtete ich fiber einen Kranken, der im M^z 1907 mit 
allgemeinen Himdruckerscheinungen und mit den Lokalsymptomen einer corticalen 
sensorischen Aphasie, einer hauptsachlich rechtsseitigen, im wesentlichen ideokineti¬ 
schen Apraxie mit maBiger sympathischer Dyspraxie der linken Hand und mit ganz 
geringer rechtsseitiger Hemiparese ohne Beteiligung der Sensibilitat aufgenommen 
worden war, und bei dem es mir eine Woche nach der Aufnahme gelungen war, durch 
Hirnpunktion eine an der Wemickeschen Region sitzende Cysticercenansammlung 
festzustellen. 

Der Punktionsbefund wurde durch die sechs Wochen nach Aufnahme des 
Kranken von Herrn Professor v. Bramann vorgenommene Trepanation bestatigt, 
wobei eine Anzahl von Cysticercenblasen, die hauptsachlich im hinteren Anteil der 
linken Fossa Sylvii saBen, entfemt wurden. 

Im AnschluB an die Operation gingen zwar die allgemeinen Himdrucksym- 
ptome eine Zeitlang zuriick, die erw^nten Lokalsymptome bestanden dagegen in 
unveranderter Weise fort; ja, es gesellten sich im Herbst 1907 allmahlich zu der 
corticalen sensorischen Aphasie noch motorisch-aphasische Storungen hinzu. 

Da die Krankengeschichte des Falles bereits friiher in extenso veroffentlicht 
ist, begniige ich mich hier mit dem Hinweis auf die friihere Arbeit*) und hebe nur 
nochmals beziiglich der aphasischen Storungen hervor, daB der Kranke anfangs 
nur eine schwere Storuhg des Sprachverstandnisses mit paraphasischen Erschei- 
nungen beim Spontansprechen, Nachsprechen, Lesen und Schreiben gezeigt hatte. 
Spaterhin wurden dann seine sprachlichen AuBerungen sowohl spontan, wie auch 
auf optische und akustische Anregungen hin immer sparlicher. SchlieBlich sprach 
er spontan liberhaupt nichts mehr. Bereits am 13. August wurde folgender Befund 
notiert: 

1) Vgl. Verhandiungen der Gesellschaft deutscher Nervenarzte. Leipzig 1907. 

*) Pfeifer, Cysticercus cerebri unter dem Bilde eines Him tumors mit sensorisch-apha- 
sischen und apraktischen Syraptomen durch Hirnpunktion diagnostiziert und operiert. 
Deutsche Zeitschrift fur Nerveuheilkunde Bd. 34, S. 359. 
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Spontane sprachliche AuBerungen erfolgen niemals. Wenn man sich groBe 
Miihe gibt, den Kranken zum Sprechen zu bringen, so kommt es hbchstens zu 
einigen unverstandlichen Lauten. Auch Reihensprechen einfachster Art, z. B. 
Z^len ist nicht moglich. Nachsprechen gelingt selbst bei einfachsten Worten, 
sogar bei Buchstaben nicht. Es gelingt nicht einmal das Lesen einzelner Patent- 
buchstaben und Zahlen. Gedrucktes und Geschriebenes kann im Zusammenhang 
absolut nicht gelesen werden. Einen dargereichten Bleistift nimmt er in die linke 
Hand, dreht ihn ratios hin und her, ohne zu schreiben. Nachdem ihm der Bleistift 
in die rechte Hand gegeben ist, verh^t er sich ebenso. Auch Abschreiben von 
Zahlen und Buchstaben gelingt weder mit der linken noch mit der rechten Hand. 
Ebensowenig Nachzeichnen von Figuren und Schreiben auf Diktat, 

Es war also zu der corticalen sensorischen eine corticale motori- 
sche Aphasie hinzugekommen. 

In meiner friiheren Veroffentlichung des Falles glaubte ich, daB es nicht mit 
Sicherheit zu entscheiden sei, welcher speziellen Form von motorischer Aphasie die 
zu der corticalen sensorischen Aphasie hinzugetretcnen motorisch-aphasischen 
Storungen ziizurechnen seien, weil das Nachsprechen, Lesen und Schreiben schon in- 
folge der sensorischen Aphasie schwer gestort war, und daher die hauptsachlichsten 
Unterscheidungsmerkmale zwischen den einzelnen Formen der motorischen Aphasie 
fiir die Priifung nicht einwandfrei zu verwerten seien. Fiir das Wahrscheinlichste 
hielt ich es, daB eine transcorticale motorische Aphasie vorliege, da auf optische 
und sprachliche Anregungen hin nicht nur konstant wiederkehrende Wortreste, 
sondern gelegentlich auch variable, wenn auch sparliche paraphasische AuBerungen 
erfolgten. 

Zieht man jedoch in Betracht, daB, wie aus der Krankengeschichte hervor- 
geht, auch Reihensprechen einfachster Art wie das Hersagen der Zahlenreihe nicht 
mehr moglich war und daB das Nachsprechen selbst einfachster Buchstaben nicht 
mehr gelang, so liiBt sich die Annahme einer tran.scorticalen motorischen Aphasie 
doch nicht aufrechterhalten. Gegen subcorticale motorische Aphasie spricht durch- 
aus die schwere Storung des Lesens und Schreibens. Dieselbe kann auch keines- 
wegs auf die anfangliche corticale sensorische Aphasie zuriickgefiihrt werden, da 
selbst das Lesen, Schreiben und Kopieren von Buchstaben und Zahlen nicht mehr 
gelang. Es bestand also zweifellos neben der corticalen sensorischen 
eine corticale motorische Aphasie. 

Dabei war nur eine sehr maBige Benommenheit des Sensoriums und keine etwa 
als Ursache fiir die Sprachstorung irgendwie in Betracht kommende Storung der Intelli- 
genz im allgemeinen vorhanden, so daB zu dieser Zeit noch langere Apraxiepriifungen 
mit dem Kranken vorgenommen werden konnten, wobei er auch kompliziertere 
Handlungen, wie ,,Kerze anstecken‘^ „Zigarre rauchen" usw., allerdings mit ge- 
wissen, hauptsachlich rechtsseitigen, motorischen und zwar im wesentlichen 
ideokinetischen, manchmal aber auch mit sekundaren ideatorischen Fehl- 
reaktionen auszufiihren imstande war. Agnostische Storungen waren nicht zu 
konstatieren. ; 

Die nunmehr vorhandene totale Aphasie bestand noch iiber ein halbes Jahr 
unver^dert weiter, bis der Kranke am i8. April 1908 infolge einer Bronchopneu- 
monie starb. 
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Das Weiterbestehen der corticalen sensorischen Aphasie und das Hinzutreten 
der cortical-motorisch-aphasischen Storungen erklarte ich mir zu Lebzeiten des 
Kranken so, daB trotz der Operation am hinteren Teil der ersten Schlafenvvindung 
noch Cysticercen in der Tiefe der Fossa Sylvii zuriickgeblieben waren, die sich spater 
weiter nach dem vorderen Anted derselben ausdehnten und so den FuB der dritten 
Stimwindung in Mitleidenschaft zogen. 

Bei der Autopsie fanden sich nun makroskopisch drei groBere herdformige 
Cysticercenansammlungen. 



Abb. I. Die 3 Cysticerkenherde bei seitlicher Betrachtung der linken Heniisphiire. 


1. Im Ramus horizontalis anterior der linken Fossa Sylvii, also 
zwischen der Pars orbitalis und triangularis der linken dritten Stimwindung saB 
eine ziemlich groBe Cysticercenblase in einer iiber haselnuBgroBen Hohle. 

2. Eine zweite Cysticercenansammlung hatte den Pol des linken Schlafen- 
lappens zerstort, der eine etwa taubeneigroBe Hohle aufwies. 

3. Im Bereich der Trepanationsstelle fand sich eine etwa talergroBe gelblich 
verf^bte Partie, welche die Umgebung des mittleren und hinteren Teils 
der linken Fossa Sylvii einnahm. 

Ein durch das Gehirn in dieser Gogend gelegter Frontalschnitt zeigte, daB 
die Fossa Sylvii bis zur Insel von hautigen derben Massen ausgefiillt war. 

AuBer diesen drei groBeren Herden waren bei gcnauster Untersuchung der 
ganzen Hirnoberflache nur noch einige linsen- und erbsengroBe Cysticercenblasen 
zu entdecken. 
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Das Gehim wurde dann in eine liickenlose Serie von Frontalschnitten zerlegt, 
welche nach Weigert-Pal gefarbt wurden^). 

Beschreibung der Frontalserie. 

Schnitt I, lo geht durch das Stirnhim etwa i cm vor dem Balkenknie. Der 
Beginn des Herdes im FuB der dritten linken Stirnwindung ist hier erkennbar an einer 
geringen Ausbuchtung des vordersten Endes des Ramus anterior Fossae Sylvii. Der 



Abb. 2. Basalfljiche des Gehims mit clen 3 Cysticcrkenherden. 


Herd hat hier, a bgesehcn von einer etwas mangelhaften Zeichnung der myeloarchitek- 
tonischen Struktur im Grunde der Furche keine pathologische Veranderung bewirkt. 

Schnitt I, 20 (Fig. i) hegt dicht vor dem Balkenknie. 

Herd an der dritten Stirnwindung links. 

Der Sulcus Sylvius horizontalis anterior ist durch eine Hohle vertieft. Die Rinde 
der angrenzenden Windungen, insbesondere der ventrale Anted der Pars triangularis 
und der dorsale der Pars orbitalis ist atrophisch. Die an den entsprechenden Stellen 
rechts deutlich ausgesprochene Rindenstruktur fehlt daselbst vollkommen. Die Mark- 
kegel der Pars triangularis und orbitalis sind links deutlich schmaler und blasser als 
rechts. In der Pars orbitalis ein deutlicher Degenerationsstreifen. 

Das Areal des Fasciculus arcuatus ist gelichtet und zeigt mikroskopisch zahl- 
reiche Liickcn. 

Schnitt I, 60 geht durch den oralen Ted des Balkenknies. Der Herd in F 3 links 
erstreckt sich hier weiter dorsalwarts bis an das oberste Ende der Pars triangularis. Die 
Rinde ist hier im Bereich der Pars orbitalis in ihrer Struktur stark geschadigt. Im Ge- 
biet der Pars triangularis sind die Rinde sowie die lateralen Teile der Markkegel durch den 

1 ) Fur die Dberlassung des Gehirns bin ich ineinem verehrten Chef, Herm Geheimrat 
Prof. Anton, zu lebhaftem Dank verpflichtet. 
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Herd vollkommen abrasiert. DaB dies nicht etwa ein Kunstprodukt ist, zeigt der deutlich 
vorhandene Piauberzug. Das ganze Marklager von F 3 ist bis an den linken Seiten- 
ventrikel aufgehellt, besonders stark an den ventralen Partien der Pars triangularis, wo 
es bei Betrachtung mit dem Mikroskop von zahlreichen Lucken durchsetzt ist. 

Schnitt II, 10 geht durch den caudalen Teil des Balkenknies. Sehr starker Hydro¬ 
cephalus intemus, und zwar links etwas starker als rechts. Der Herd hat hier gerade die 
fur das motorische Sprachgebiet wichtigen Windungen, die Pars triangularis und orbi- 
talis der linken dritten Stimwindung vdllig unterminiert. DaB es sich hier zweifellos um 
einen Cysticercenherd handelt, wird bei mikroskopischer Betrachtung einerseits durch 
die Auskleidung desselben mit einer Kapsel, andererseits durch zahlreiche in seiner Um- 
gebung befindUche Blutextravasate erwiesen. Ein weiterer keilformiger Cysticercen¬ 
herd sitzt in der Furche zwischen dem lateralen und medialen Teil der Pars orbitalis. Die 
den Ramus horizontalis anterior Fossae Sylvii begrenzende Rinde der Pars triangularis 
und orbitalis ist bis auf ihren Grund ohne jede Markfaserstruktur, wahrend dieselbe an 
entsprechender Stelle rechts sehr deutlich ausgesprochen ist. Das Marklager von F 3 
erscheint links bis an den Seitenventrikel etwas aufgehellt; auch das Tapetum und das 
OF-Bundel. Ebenso 1st das Areal des Fasciculus arcuatus gelichtet. Der Balken ist auf- 
fallend dunn, zeigt aber keine deutliche Aufhellung. 

Sch nitt II, 30 geht durch den oralen Tcil des Schwanzkernkopfes. Die Cysticer- 
cenblasen sitzen hier deutlich innerhalb des Sulcus horizontalis anterior Fossae Sylvii sin. 
Die Rinde der angrenzenden Pars triangularis und orbitalis der dritten linken Stirn- 
windung ist namentlich in der Tiefe angefressen und blaB und zeigt keine Markfaser- 
schichtung. Auch das Marklager ist namentlich an der Pars tnangularis stark gelichtet 
und laBt mikroskopisch zahlreiche Lucken in seinem Gefiige erkennen. Auch ein klemerer 
Cysticercus ist bei mikroskopischer Betrachtung im Inneren des Markkegels der Pars 
triangularis zu sehen. Das ganze Marklager der dritten Stimwindung ist wieder links 
heller als rechts, namentlich tritt dies im Bereich des Fasciculus arcuatus und des OF- 
Bundels deutlich hervor. Der hier beginnende vorderste Teil der Insel ist ebenfalls und 
zwar besonders im Gebiete der Capsula extrema gelichtet. Der Balken ist besonders 
links dunn und erscheint hier auch etwas blasser als rechts. 

Sch nitt II, 40 geht durch den vorderen Pol der beiden Schlafelappen. An Stelle 
des linken sieht man nur einige hautige Fetzen, die mikroskopisch Reste von Cysticercen- 
blasen aus dem zweiten, im Pol des Unken Schlafelappens lokalisierten Herde dar- 
steUen; daneben Uegt ein linsengroBes Stuckchen von verodeter, strukturloser Hirn- 
rinde. 

Im vorderen horizontalen Ast der Unken Fossa SylvU sitzen noch mehrere Cysti- 
cercenblasen. Durch diese sind die im Grunde der Furche Uegenden Rindenanteile der 
Pars triangularis, sowie des caudalsten Abschnittes der Pars orbitalis und des vordersten 
Inselgebietes an der Peripherie etwas angenagt und zeigen im Inneren gegenuber der 
reichten Seite keine Oder eine verwaschene Struktur. Der ventrale Teil des Marklagers 
der Pars triangularis ist aufgeheUt. Mikroskopisch finden sich hier zahlreiche Lucken 
zwischen den Markfasem. Auch an der UmbiegungssteUe der Pars triangularis gegen 
die Insel, also im Bereich des Fasciculus arcuatus findet sich eine deutliche Lichtung. 
Die Capsula extrema ist Unks etwas heUer als rechts. AuBerdem ist auch das ganze Mark¬ 
lager des FuBes der dritten Unken Stimwindung Unks volumenarmer und blasser als 
rechts. Von den tieferen Markschichten erscheint das OF-Bundel und das Tapetum 
links starker aufgeheUt als rechts. 

Schnitt II, 60 (Fig. 2) geht hier durch den oralsten Abschnitt des vorderen 
Schenkels der inneren Kapsel. Er trifft hier am FuB der dritten Stimwindung rechts 
gerade den Obergang des oralen umtostriaren Anteils der Pars opercularis in den hinteren 
bistriaxen Zwickel. Links 1st der Ramus ascendens Fossae Sylvii langs getroffen. W^- 
rend vom Pol des Schlafelappens rechts schon ein umfangreicheres Gebiet sichtbar ist, 
findet sich Unks^nur ein kleines, besonders an der medialen Seite von hautigen Cysti- 
cercenmassen umgebenes Stuckchen. j Diese Massen setzen sich nach dorsalwarts iiber 
das vordere Inselgebiet, den caudalen Abschnitt der Pars triangularis und den ventralen 
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Anteil der Pars opercularis der linken dritten Stimwindung fort. Der FuB der linken 
dritten Stimwindung ist infolgedessen gegeniiber dem der rechten stark atrophisch; 
seine ganze Rinde ist bis auf die dorsale Lippe der Pars opercularis verschmalert und 
vdllig verodet. Die ventrale Lippe der Pars opercularis zeigt sich bei mikroskopischer 
Besichtigung zon zahlreichen kleinen Blutextravasaten durchsetzt. Das Marklager ist 
wieder deutlich verschmalert und gelichtet. Die Aufhellung betrifft, abgesehen von dem 
Mark der dritten Stimwindung selbst besonders das Areal des Fasciculus arcuatus und 
des dorsalsten Anteils der Capsiila extrema. Die innere Kapsel zeigt keinen Unterschied 
zwischen links und rechts. Ebenso das Corpus striatum. 

Schnitt II, 80 (Fig. 3) trifft den Cbergang der Pars opercularis der linken dritten 
Stimwindung in dem Gyrus centralis anterior. Im Pol des linken Schlafelappens und 
in der linken Insel sitzen zahlreiche Cysticercen, durch welche die Rinde der dorsalen 
vorderen Inselregion, sowie deren Dbergang in die ventral Lippe der Pars opercularis 
der linken dritten Stimwindung, teils zerstort, teils zur Atrophie gebracht ist. Auch das 
angrenzende Marklager, namentlich die dorsalen Partien des vorderen Teils der Capsula 
externa und extrema und der Fasciculus arcuatus sind stark gelichtet. Das iibrige Mark- 
lager der Pars opercularis von F 3 ist nicht erheblich aufgehellt. Ein feiner lichter Strei- 
fen scheint zum Balken zu ziehen. Der Balken selbst ist ziemlich diinn, zeigt aber keine 
.Aufhellung. 

Corpus striatum und innere Kapsel zeigen beiderscits normales Au.sschen. 

Schnitt II, TOO (Fig. 4) geht durch das Chiasma nervorum opticorum. Die Pars 
ojiercularis der dritten Stimwindung ist verschwunden. In dem Schnitt ist, wie aus der 
Kindenstruktur zu ersehen ist. genau die vordere Zentralwindung mit dem Operculum 
Kolandi getroffen. Die in der Fossa Sylvii sitzendcn zahlreichen Cysticercen haben 
zwar die Inselrinde und den Cbergangsbogen dersclben auf den medialsten Teil der 
hinteren Lippe des Operculum Rolandi teils angefressen, teils durch Dnick zur Atrophie 
gebracht, dagegen zeigt das Operculum der vorderen Zentralwindung im iibrigen beson¬ 
ders an der Konvexitat eine vollige intakte Rindenbeschaffenheit ventral von unistriarem 
(Feld 6 von Brodmann), dorsal von astriarem (Feld 4 von Brodmann) Typus. Eine 
deutliche Aufhellung des Marklagers ist nur im Bcreich des linken Fasciculus arcuatus 
und der linken Capsula externa und extrema zu sehen. Projektionsfaserung, Nucleus 
caudatus und lentiformis zeigen keine Anomalie. 

Schnitt II, 115 geht durch die vordere Commissur. Links ist die vordere Zentral¬ 
windung getroffen, wie aus dem unistriaren Bau der Hirnrinde hervorgeht. Auch hier 
haben die in der linken Fossa Sylvii befindhehen Cysticercen die sie umgebenden Hirn- 
rindenanteile der Insel und der innersten Partie der unteren Lippe der vorderen Zentral¬ 
windung zur Atrophie gebracht. Dagegen zeigt die Rinde der vorderen Zentralwindung 
an dem eigentlichen Operculum Rolandi, sowie an den dorsalen Abschnitten eine sehr 
deutliche Stmktur von unistriarem Typus. Das Marklager ist an den ventralen Teilen 
des Operculum Rolandi, im Bereich des Fasciculus arcuatus, der Capsula externa und 
extrema, sowie des Fasciculus unicinatus deutlich gelichtet. Der jetzt in groBerer Aus- 
dehnung vorliegende linke Schlafelappen zeigt ebenfalls Atrophie an den die Insel be- 
grenzenden Rinden- und Markteilen. Balken, Corpus striatum und Capsula interna sind 
nicht pathologisch verandert. 

Schnitt II, 140 geht an der Mantelkante durch den caudalsten Teil der ersten 
Stimwindung, ventralwarts schlieBt sich zunachst ein Stuck der vorderen Zentralwindung 
von unistriarem und dann von astriarem Typus an, der dann in das durch bistriaren 
Typus ausgezeichnete Operculum der hinteren Zentralwindung iibergeht. In der Tiefe 
der Insel sieht man noch eine Cysticercenblase von etwa ErbsengroBe. Die Rinde der 
Insel, sowie des Cbergangs derselben auf das Operculum der hinteren Zentralwindung 
und auf die erste Schliifenwindung ist an einzelnen Stellen unregelmaBig ausgezackt und 
vollig stmkturlos. Auch der ventrale Abschnitt der hinteren Zentralwindung und der 
dorsale der ersten Schlafenwindung zeigt Atrophie und verwaschene Struktur der Rinde. 
Aber auch an der AuBenfliiche des Gehirns ist die Rinde in der Gegend der Fossa Sylvii, 
sowie dorsal- und ventralwarts davon stark zerkliiftet und atrophisch. Deis Marklager 
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ist im Bereich des Operculums der hinteren Zentralwindung, des Fasciculus arcuatus, der 
Capsula externa und extrema und der ersten Schlafenwindung deutlich gelichtet. Dio 
am rechten Schlafenlappen deutlich ausgesprochene vordcre Qucrwindung fehlt links 
vollig. Im ventralen Marklager des linken Schlafenlappens sitzt ein hanfkorngroBer Cysti- 
cercus. Das gesamte Marklager des linken Schlafenlappens ist gegeniiber dem rechten 
etwas gelichtet. Capsula interna, Nucleus caudatus und lentiformis sind auch hier 
normal. 

Schnitt II, 150 (Fig. 5) geht durch den oralsten Anteil des Sehhiigels; rechts ist 
die Spitze des Unterhoms angeschnitten. Von Windungen ist das Operculum der hin¬ 
teren Zentralwindung, wie aus dem bistriaren Rindentypus ersichtlich ist, getroffen, 
welches nach dorsalwarts in die unistriare bzw. astriare Rinde der vorderen Zentral¬ 
windung ubergeht. In der Tiefe der Insel ist noch eine Cysticercenanhaufung von etwa 
ErbsengroBe zu sehen. Die Rinde der Insel, des ventralen Teils, des Operculums der 
hinteren Zentralwindung und des dorsalen Teiles der ersten Schlafenwindung ist fast 
vollig strukturlos, aber auch an den lateralen Partien des Operculums der hinteren Zen- 
trahvindung und an der AuBenflache der ersten Schlafenwindung ist die Rinde in einer 
Ausdehnung von uber 3 cm vollig zum Schwund gebracht. Sie ist, ahnlich wie am cau- 
dalen Teil der Pars triangularis von F. 3 bis auf das Mark abrasiert. Auch das Mark des 
ventralen Teiles der hinteren Zentralwindung, der ersten Schlafenwindung, sowie der 
Capsula externa und extrema ist atrophisch und gelichtet. Die Capsula extrema scheint 
auch rechts m ihrem unteren Teil etwas aufgehellt zu sein. Die zentralen Ganglien und 
die Projektionsfaserung zeigen keine pathologischen Veranderungen. 

Schnitt III, 5 (Fig. 6) geht durch die oralste Partie des Pons. Die Unter- 
homer smd jetzt beiderseits eroffnet, und zwar ist das hnke wesentlich weiter als das 
rechte. Beiderseits ist das Corpus Luysii durchschnitten. Von Windungen ist an der 
Mantelkante die vordere Zentralwindung mit unistriarem Rindentypus getroffen. 
Dieselbe geht nach ventralwarts zunachst in den astriaren Teil dcr vorderen Zentral¬ 
windung, dann in die bistriare hintere Zentralwindung und schlieBlich in den Gyrus 
supramarginalis iiber, dessen Rinde, wie an der rechten Hemisphare deuthch zu sehen 
ist, ein helleres Aussehen von bistriarem Tj’pus zeigt^). In der Tiefe der hier schon 
stark verkleinerten Fossa Sylvii sitzen noch mehrere Cysticercenblasen. Die angrenzen- 
den Rindenpartien des G5mis supramarginaUs, der Insel und der nur durch einen 
kurzen Stumpf vertretenen ersten Schlafenwindung sind verodet. Aber auch an der 
lateralen Konvexitat der Hemisphare ist die Rinde in der Umgebung der Fossa Sylvii 
etwa 2 cm nach dorsal- und ventralwarts. also besonders im Bereich des Gyrus supra¬ 
marginalis und der ersten und zweiten Schlafenwindung fast vollig geschwunden. Das 
Marklager des Gyrus supramarginalis und des ventralen Teils der hinteren Zentralwin¬ 
dung, die Capsula extrema und externa, sowie das Mark der ersten und des dorsalen 
Teils der zweiten Schlafenwindung sind stark gelichtet. Der an der rechten Hemi¬ 
sphare 3 cm lange Markkegel der ersten Schlafenwindung ist links in einen etwa i cm 
langen, stark aufgeheltten Stummel verwandelt. Von der rechten sehr deutlich aus- 
gesprochenen vorderen Querwindung der ersten Schlafenwindung ist hnks uberhaupt 
nichts zu sehen. Vom Marklager des hnken Schlafenlappens aus sieht man dicht unter 
halb des Linsenkerns einen feinen hellen Streifen nach medialwarts ziehen. Die zen¬ 
tralen Ganglien, innere Kapsel und die Himschenkel zeigen normalen Befund. 

Schnitt III, 30 geht durch den oralen Teil des Nucleus ruber. Von Windungen 
sind die oberen zwei Drittel der vorderen Zentralwindung, ein Windungsabschnitt aus 
der unteren Hjdfte der hmteren Zentralwindung und weiter ventral der Gyrus supra¬ 
marginalis getroffen. Das linke Unterhorn ist mindestens um das Dreifache starker er- 
weitert als das rechte. Der Cysticercenherd im hinteren Teil der Fossa Sylvii und die 
durch ihn bedingten Degenerationen der ihn umgebenden Rinden- und Markteile bieten 
ganz abnliche Verhaltnisse wie an dem vorigen Schnitt. In das Mark des linken Gyrus 
supramarginalis zieht ein vollig markloser, etwa i mm breiter Degenerationsstreifen, 

1 ) Die Rindcnstniktur ist leider auf der Photographic nicht so deutlich herausgekommen, 
wie auf den Originalpraparaten. 
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der um eine Furche herum in der Richtuhg nach der hinteren Zentrahvindung zu um- 
biegt. An der rechten ersten Schlafenwindung ist jetzt deutUch die vordere und hintere 
Querwindung zu sehen. Links ist fast die ganze erste Schlafenwindung samt den beiden 
Querwmdungen, ebenso auch die zweite Schlafenwindung bis auf zwei kurze, stark auf- 
gehellte Stiimpfe verschwunden. Das Marklager des Gyrus supramarginalis, des hin¬ 
teren Teils der Capsula externa und extrema, sowie des ganzen Schlafenlappens ist ge- 
lichtet. Aus der dorsalen Etage des gelichteten Marks des linken Schlafenlappens zieht 
wieder ein ganz feiner Lichtungsstreifen nach medialwarts bis zur inneren Kapsel. Die 
Projektionsfaserung und die zentralen Ganglien lassen auch hier nichts Pathologisches 
erkennen. 

Schnitt III, 65 (Fig. 7) geht durch die Corpora geniculata externa; von den Cor- 
f)ora geniculata interna ist noch nichts zu sehen. Die roten Kerne sind im Verschwinden 
begnffen. Der Schnitt geht wieder von dorsalwarts nach ventralwarts durch den hinteren 
Teil der vorderen Zentralvdndung, durch einen Windungsteil der hinteren Zentralwin- 
dung und durch den das Operculum parietale bildenden Gyrus supramarginalis. Der 
Cysticercenherd, der noch immer das hintere Ende der Sylvischen Furche ausfullt, hat 
in ahnlicher Weise wie auf den vorigen Schnitten die ihn umgebenden und die lateral an- 
liegenden Rinden- und Markteile des Gyrus supramarginalis und des Schlafenlappens zur 
Atrophie gebracht. Die erste und zweite Schlafenwindung sind hier in toto wie durch 
ein Experiment entfemt. Aus den dorsalen Teilen des stark gelichteten Markes des 
linken Schlafenlappens zieht wieder ein etwas aufgehellter Streifen dicht unter den 
Resten des Linsenkems nach medialwarts gegen die innere Kapsel zu. 

Schnitt III, 90 geht durch die Corpora geniculata externa und interna, sowie 
durch die hintere Commissur. 

Der Lmsenkem ist bis auf einige kleine, sparhche Reste verschwunden. Die durch 
den Schnitt getroffenen Windungen sind die gleichen wie im vorher beschriebenen Schnitt. 
In der Fossa Sylvii sitzen noch Cysticercenblasen in drei kleineren Gruppen, die eine 
im Grunde der Furche, die andere in einer gegen den Gyrus supramarginalis gerichteten 
Nebenfurche, die dritte am Eingang der Fossa Sylvii. Die Degenerationen sind wesent- 
lich geringer geworden. Die Rinde zeigt auch in der Tiefe der Sylvischen Furche sowohl 
an der ventralen Lippe des Gyrus supramarginalis als an der dorsalen der ersten Schlafen¬ 
windung eine deutliche, wenn auch noch abgeblaBte Markfaserstruktur. Die vordere 
Querwindung ist hier wieder als kurzer Stumpf zu sehen. Der ubrige Teil der ersten 
und die zweite Schlafenwindung fehlen noch ganz. Das Marklager 1st im Gyrus supra- 
marginalis nur noch wenig, im Schlafenlappen starker gelichtet. Aus dem Mark des 
Schlafenlappens zieht eine feine Lichtungszone nach dem linken Corpus geniculatum 
internum. Das linke Corpus geniculatum internum ist weniger volummos als das rechte. 
Jedoch laBt sich nicht mit Sicherheit sagen, ob eine Degeneration desselben vorliegt, da 
die linke und rechte Hemisphare nicht ganz symmetrisch getroffen sind. Der Balken ist 
hier, wie auch an alien vorhergehenden Schnitten, auBerordentlich schmal und erscheint 
am linken ventro-lateralen Anted in geringem Grade aufgehellt. •Das Unterhom ist hier 
wie auch in den friiheren Schnitten links starker ausgedehnt als rechts. Das Zwischen- 
hirn und Mittelhim zeigt im ubrigen normale Verhaltnisse. 

Schnitt III, no geht durch das Pulvinar des Sehhiigels und durch die vorderen 
Vierhiigel. Vom Corpus geniculatum internum ist links noch ein Rest vorhanden, rechts 
ist dasselbe verschwunden. In dem caudalsten Abschnitt der Fossa Sylvii sitzen noch 
einige Cysticerkenblasen in drei kleinen Gruppen. Rinde und Mark des Gyrus supra¬ 
marginalis zeigen hier keine starkere Degeneration mehr. Am linken Schlafenlappen ist 
die vordere und hintere Querwindung, sowie der ubrige Teil der ersten und die zweite 
Schlafenwindung wieder andeutungsweise vorhanden. Das Marklager des Unken Schlafen¬ 
lappens, besonders des Restes der ersten und zwei ten Schlafenwindung ist noch stark 
gelichtet; auch das laterale Markfeld Wernickes zeigt deutliche Aufhellung. Die vor¬ 
deren Vierhiigel und das Pulvinar der Sehhiigel lassen keinen Unterschied zwischen linker 
und rechter Seite erkennen. 

Schnitt IV, 5 (Fig. 8) geht durch den Balkenwulst. Der Balken ist links schmaler 
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als rechts. Das Hinterhom ist links etwa doppelt so weit als rechts. Von Rindenanteilen 
ist dorsal der Lobus parietalis superior getroffen, der nach ventralwarts zunachst in den 
Gyms supramarginalis und dann in den Gyrus angularis ubergeht. Im Grunde des hin- 
tersten Endes der linken Sylvischen Furche sitzt noch ein kleiner Rest von Cysticerken, 
der aber nicht einmal die dicht anliegenden Rindenteile in erkennbarer Weise geschadigt 
hat. Auch sonst zeigt die Hirarinde links uberall ungefahr das gleiche Verhalten wie 
rechts. Das Marklager ist im ganzen ebenso wie der Balken links an Volumen reduziert, 
was wohl in der Hauptsache auf die starke Erweiterung des linken Ventrikels zuruck- 
zufuhren ist. Das Mark des Gyms angularis und der hintersten in den Occipitallappen 
ubergehenden Temporalwindungen ist vielleicht links noch etwas heller als rechts. Die 
drei sagittalen Strata lateral von den Hinterhomem sind beiderseits deutlich ausge- 
sprochen, das Tapetum links am ventralen Anted etwas gelichtet. Im Bereich der 
mittleren Etage der drei Strata findet sich eine linsengroBe Aufhellung, die offenbar 
von einem in der NMie lokalisierten kleinen Cysticercus herruhrt. 

Schnitt IV, 30 geht durch die Parieto-Occipitallappen. Das rechte Hinterhom 
stellt nur einen ganz feinen linearen Spalt dar, wahrend das linke von etwa Kirschkera- 
groBe ist. Das Marklager zeigt links ein dementsprechend geringeres Volumen als rechts. 
Eine ausgesprochene Aufhellung desselben ist aber nicht mehr vorhanden. Die Hirn- 
rinde zeigt beiderseits gleiches Verhalten. Die eigenartige Markfaserstmktur der Calca- 
rinagegend ist sehr deutlich sichtbar. Die drei sagittalen Strata smd beiderseits gut zu 
unterscheiden, Im rechten oberen Scheitellappchen sitzt an der Grenze von Mark und 
Rinde eine linsengroBe Cysticercenblase, die aber keine nennenswerten Degenerations- 
erscheinungen in der Umgebung vemrsacht hat. 


Zeichnet man die auf den verschiedenen Schnitten der Frontalserie fest- 
gestellten Herde in der Oberfl^he eines Himschemas, auf welchem die Insel sicht¬ 
bar ist, ein, so ergibt sich folgendes Bild: 



Abb. 3. Hirnschema mit Einzeichnimg dei dorch die CysticeTken verorsachten Krankbeitsherde. 


Betroffen ist an der linken Hemisphare: Der dorso - laterale Teil 
der Pars orbitalis, die ganze Pars triangularis und der vordere Teil 
der Pars opercularis der dritten Stirnwindung, die Insel, der hintere 
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Abschnitt der ersten und in geringcrein Grade der zweiten Schlafen- 
windung, der Gyrus supramarginalis und das Operculum der hinteren 
Zentralwindung. 

Verschont dagegen ist das Operculum der vorderen Zentral¬ 
windung. 


Welche SchluDfolgerungen lassen sich nun aus diesem Falle zichen? 

1. Es ist durch denselben einwandfrei durch eine liickenlose Serie von Hirn- 
sclmitten erwiesen, daB Cysticercen nicht nur klinisch, sondern auch 
pathologisch - anatomisch Herderscheinungen hervorrufen konnen, 
ohne das iibrige Gehirn in nennenswerter Weise zu schadigen. Bei diesen Herden 
handelt es sich in dem vorlicgenden Fall vor allem um Druckatrophie der Him- 
rinde von auBen her. Bei den am starksten betroffenen Windungen ist auch das 
Windungsmark zur Atrophie gebracht. Nirgends aber ist tieferliegendes Mark 
primar ohne Beteiligung der Rinde geschadigt. Es handelt sich also um aus- 
gesprochen corticale Herde. 

2. Die auf den verschiedcnen Frontalschnitten festgestellten, durch die Cysti¬ 
cercen bedingten Schadigungcn der Himrinde weisen eine Lokalisation der 
Krankheitsherde auf, die durchaus mit der klassischen Lehre von der 
Lokalisation der corticalen sensorischen und motorischen Aphasie 
iibereinstimmt, wobei der Herd im Pol des linken Schlafenlappens, iiber dessen 
Funktion wir nichts Genaueres wissen, der aber jedenfalls mit der Lokalisation der 
aphasischen Storungen nichts ?u tun hat, auBer acht gelassen werden kann. 

3. Fiir die corticale sensorische Aphasie ist zweifellos die Degeneration 
im Gebict des hinteren Teils der linken ersten Schlafenwindung samt den 
beiden Querwindungen und vielleicht auch eines Teils der linken zweiten 
Schlafenwindung, ev. auch noch die des linken Gyrus supramarginalis 
verantwortlich zu machen. 

4. Was die Insel betrifft, so kann der Fall zur Entscheidung der Frage nichts 
beitragen, ob dieselbe, wie Wernicke meint, fiir die Sprache nur insofem von Be- 
deutung ist, als sie wichtige Verbindungsbahnen zwischen der sensorischen und 
motorischen Sprachregion enthalt, die im Fasciculus arcuatus und in der Capsula 
externa und extrema verlaufen, oder ob sie als dem Sprachfelde selbst zugehorig zu 
betrachten ist, dessen vorderer motorischer Antcil durch den FuB der dritten linken 
Stirnwindung, dessen hinterer sensibler durch den caudalen Abschnitt der ersten 
bzw. zweiten linken Schlafenwindung und ev. noch durch den linken Gyrus supra¬ 
marginalis gebildet wild. 

Immerhin sei hier bemerkt, claB es in anatomischer Beziehung im 
ho hen Grade unwahrscheinlich ist,daBdieI nsel als eigen t lie he Sprach¬ 
region zugelten hat. Essei hiernamentlich auf die Resultate der cytoarchitektoni- 
schen Untersuchungen von Brodmann hingewiesen, aus welchen hervorgeht, 
daB das der menschlichen Insel cytoarchitektonisch entsprechend gebaute Gebiet 
in der ganzen Saugetierreihe vorkommt und bei niedcren Saugetieren sogar eine 
relativ viel groBere Ausdehnung besitzt, als beim Menschen. Die cytoarchitokto- 
nischen Untersuchungen haben weiterhin die Uiihaltbarkeit der unter anderen von 
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Kleist^) aufgestellten Behauptung erwiescn, dafi die Brocasche Region, das Insel- 
gebiet und die Wer nic kesche Region in ihrem histologischen Aufbaii sich in nichts 
wesentlich voneinander unterscheiden und dalier als ein Organ von besonderer ein- 
lieitlicher Funktion zu betrachten seien. 

5. Beziiglich der speziellen Lokalisation der corticalen motorischen Aphasie 
spricht dieser Fall fiir die in letzter Zcit besonders von Brodmann*^) auf Grund 
von cytoarchitektonischen Untersuchiingen und von Liepmann®) auf Grund von 
pathologisch-anatomischen Erfahrungen ausgesprochene Ansicht, daB die Lokali¬ 
sation der corticalen motorischen Aphasie nicht auf das enge Gebiet 
der eigentlichen Brocaschen Stelle beschrankt ist, sondern daB sich 
der Sitz derselben auch auf die ganze Pars triangularis, einen Teil der 
Pars orbitalis und auf die Ubergangsteile zur Insel erstreckt. Dagegen 
kann auf Grund dieses Falles mit Bestimmtheit der Ansicht derjenigen widcr- 
sprochen werden, welche, wie in jiingster Zeit v. Nissl'*), behaupten, daB das Oper¬ 
culum der vorderen Zentralvvindung an der Lokalisation der corticalen motorischen 
Aphasie unbedingt beteiligt sein miisse, oder gar als der eigentliche Sitz derselben 
anzusehen sei, denn gerade das Rindengebiet des Operculums der vorderen 
Zentralwindung ist trotz nachgewiesener corticaler motorischer Apha¬ 
sie von Vzj^hrigem Bestande wie durch ein Experiment von dem Herd 
vollig verschont geblieben. 

Zwei anatomisch sehr genau untcrsuchte Falle von Dejerine^) sprechen im 
gleichen Sinne. 

Auch dieser Befund stimmt sehr gut mit den Ergcbnissen der cytoarchitekto- 
nischcn (Brodmann) und myeloarchitektonischen [O. Vogt®), Knauer’)] For- 
schungen uberein. Brodmann®) hat schon vor Jahren nachdriicklichst darauf 
hingewiesen, daB der ganze FuB der dritten Stirnwindung einen einheitlichen, von 
der Umgebung wohl differenzierten Strukturbezirk darstellt, und daB hier, be¬ 
sonders im Vergleich mit dem Operculum der vorderen Zentralwindung, wesentliche 
und prinzipielle Unterschiede im Zellen- und Faserbau obwalten. 

6. DaB der Befund unseres Falles mit den Marieschen^) Anschauun- 
gen iiber die Lokalisation der aphasischen Storungen nicht in Ein- 
klang zu bringen ist, braucht wohl nicht erst besonders hervorgehoben zu werden, 
da der nach Ansicht Maries bei der Lokalisation seiner Aphasie + Anarthrie 
keine Rolle spielende FuB der dritten linken Stirnwindung hier in aus- 
gedehntem MaBe geschadigt ist, wahrend andererseits das ganze Qua- 

1 ) Kleist, Uber Leitungsaphasie. Monatsschrift fiir Psychiatric und Neurologic Bd. XV'II, 
Heft 6. 

2) Brodmann, Ref. Neurol. Centralbl. 1909. S. 720. 

3 ) Liepmann, Zuin Stand der Aphasiefrage. Neurol. Centralbl. 1909. S. 449. 

•*) V. Niesl, Die linke dritte Stirnwindung spielt keine Rolle im zentralen Mcchanisinus 
der Sprache. Miinchener med. Wochensclir. 1910. Nr. 21. 

Dejerine, L'aphasie motorice et sa localisation corticale. L’encephale No. 5. Mai 

1907. 

®) O. Vogt, Zur anatomischen Gliederung des Cortex cerebri. Journal f. Psychol, u. 
Neurol. 2, 1903. — Cber strukturelle Hirnzentren mit besonderer Beriicksichtigung der struktu- 
rellen Felder des Cortex pallei. Anat. Anz. 1906. S. 74ff. 

’) Knauer, Die Myeloarchitektonik der Brocaschen Region. XV. V’ersammlung der 
raitteldeutschcn Psychiater und Neurologen. Neurol. Centralbl. 1909. S. i24off. 

®) Brodmann, Beitriige zur histologischen Lokalisation der GroLihirnrinde. Die Regio 
Rolandica. Journal f. Psychol, u. Neurol. 2, 1903. — Die Cortexgliederung des Menschen. Ebenda 
10, 1907. 
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drilaterum der Li nsen kern zone, abgesehen von der oben schon erdrterten 
Inselrcgion, vdllig intakt ist. 

Pierre Marie^) wiirde zwar wahrscheinlich geneigt sein, die motorische 
Aphasie, die er als Anarthrie bezeichnet, auf den Inselherd zuriickzufiihren. Nach- 
dem aber in den letzten Jahren so viele einwandfreie Belege an Himserienschnitten 
von Dejerine und namentlich von Liepmann beigebracht sind, welche die Lo- 
kalisation der corticalen motorischen Aphasie am FuB der linken dritten Stirn- 
windung bestatigen, fallt wohl die Berechtigung fort, den Herd in der Brocaschen 
Region bei unserem Falle als nebensachlich zu bczeichnen. 

Es mag zugegeben werden, daB schwere Lasionen des linken und namentlich 
beider Schlafenlappen durch Unterbrechung des Zuflusses zum FuB der dritten 
linken Stimwindung auch gewisse motorisch-aphasische Erscheinungen im Gefolge 
haben konnen. In unserem Falle kiime hierfiir namentlich die Degeneration des 
Fasciculus arcuatus in Frage. Auch mag die Annahme Liepmanns, daB die Ad- 
ditionswirkung mehrercr Herde mehr Ausfallserscheinungen ergibt, als der Summe 
der Komponenten entspricht, fiir den vorliegenden Fall bis zu einem gewissen 
Grade in Frage kommen. Fine zwingende Notwcndigkeit zur ZuliDfenahme einer 
solchen Erklarung scheint mir aber in einem Falle, wo einer ausgesprochenen corti¬ 
calen motorischen Aphasie eine schwere RindenliLsion am FuB der dritten linken 
Stimwindung entspricht, nicht vorzuliegen. 

7. Die rechtsseitige motorische Apraxie, welche im wesentlichen als 
ideokinetische Form anzusprechen ist, liiBt sich iingezwamgen aus der schwe- 
ren corticalen Lasion des linken Gyrus supramarginalis erklaren, 
w^rend die leichte sympathische Dyspraxie der linken Seite auf die 
erhebliche Volumreduktion des Marklagers der linken motorischen 
Region und namentlich auch des Balkens, infolge der starken Erweite- 
rung des linken Ventrikels zuriickgefiihrt werden kann. Der Fall liefert 
also eine Bestatigung der Auffassung Liepmanns^) fiber die Lokalisation der moto¬ 
rischen Apraxie und spricht gegen die Annahme Hartmanns^), welcher dem FuB 
der zweiten Stimwindung, der hier vollig intakt ist, eine besondere, wenn auch nicht 
ausschlieBliche Bedeutung fiir die motorische Apraxie beimaB. 

8. SchlieBlich muB noch auf Grund dieses Falles auf die auBerordentlich 
wichtige Bedeutung einer genauen Beriicksichtigung der myeloarchitektonischen 
Rindenstruktur zur Feststellung von Herderkrankungen des Gehims an Him- 
schnitten mit Markscheidenfarbungen hingewiesen werden, welche es ermoglicht, ver- 
mittelst der fiir die einzelnen Hirnregionen charakteristischen Rindenbeschaffenheit 
den Sitz und die Ausdehnung einer Rindenl^ion mit groBerer Sicherheit zu emieren 
als auf Gmnd der Bestimmung nach Furchen und Windungen. 

So ware in unserem FaUe der durch die Cysticercenansammlung im Ramus anterior 
der linken Fossa Sylvii bedingte Herd, welcher als Ursache der corticalen motorischen 
Aphasie aufzufassen ist, ohne Beriicksichtigung der myeloarchitektonischen Stmktur 
verhaltnisse der Hirnrinde fiir wesentlich kleiner angesehen worden, als er ist. 

1 ) P. Marie, Revision de la question usw. Semaine medicale. 1906. No. 21. 

2) Liepmann, Das Kraiikheitsbild der Apraxie. Berlin 1900. — tlber Storungen des Han 
delns bei Gehirnkranken. Berlin 1905. — Drei Aufsatze aus dem Apraxiegebiet. Berlin 1908. 

*) Hartmann, Beitrage zur Apraxielelire. Monatsschrift fur Psychiatric und Neuro- 
logie Bd. 21, Nr. 2—3. S. 97. 
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9. Auf weitere faseranatomische Ergcbnisse dieses Falles soil hier nicht naher 
eingegangen werden. Es sei nur noch darauf hingewiesen, daB die im Hinblick 
auf die vollige Atrophie des mittleren und hinteren Anteils der ersten linken Schla- 
fenwindung samt beiden Querwindungen, sowie auf die weitgehende Atrophie der 
zweiten SchlMenwindung relativ geringfiigige Degeneration der Horstrahlung dafiir 
spricht, daB das Rindengebiet derselben nicht, wie Flechsig annimmt, auf die 
Querwindung und den mittleren Teil der ersten Temporalwindung beschrankt ist, 
sondem, daB dieselbe mit einem ausgedehnteren Rindenareal in Beziehung steht. 


Zeichenerklarung zu Tafel i und 2. 


H I = 

H 2 = 

H3 

F I, F 2, F 3 = 
F 3 op. unistr. = 

F 3 op. bistr. = 

F 3 triang. = 
Fasc. arc. = 
Ca. astr. = 
Ca. unistr. = 
Cp. = 

T I = 

T 2 = 

T3 

Fiis. = 

Hip. = 

V. Q. 

L. = 

P. s. = 

S. m. = 

Ang. = 


Herd am FuB der dritten linken Stirnwindung. 

Herd an der Spitze des linken Schlafenlappens. 

Herd am mittleren und hinteren Teil des linken Schlafenlappens und in der 
Insel. 

Erste, zweite, dritte Stirnwindung. 

Unistri^er vorderer Rindenabschnitt der Pars opercularis der dritten Stirn¬ 
windung. 

Bistri^er hinterer Rindenabschnitt der Pars opercularis der dritten Stirn¬ 
windung. 

Pars triangularis der dritten Stirnwindung. 

Fasciculus arcuatus. 

Astriarer Rindenanteil der vorderen Zentralwindung. 

Unistriarer Rindenanteil der vorderen Zentralwindung. 

Hintere Zentralwindung. 

Erste Schlafenwindung. 

Zweite Schlafenwindung. 

Dritte Schlafenwindung. 

Gyrus fusiformis. 

Gyrus Hypocampi. 

Vordere Querwindung. 

Lichtungsstreifen. 

G5n:us parietalis superior. 

Gyrus supramarginalis. 

Gyrus angularis. 


3 * 


Digitized by 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



Digitized by 


36 


A. BUSCH. 


Journal f. Psyrhologie 
uud Neurolo^'ie, 


(Aus der Kliuik fiir Gemiits- und Nervenkrankheiteo in Tubingen.) 

Ober den EinfluB des Alkohols auf Klarheit und Umfang 
des optischen BewuBtseins. 

Experimentelle Untersuchungen. 

Von 

A. Busch (Tubingen). 

Schlufi. 

VI. Die Verteilung der Beachtung. 

(Vgl. hierzu die Ausfiihrungen in Kapitel IV.) 

Die 13 verwandten Kreise kamen, wie oben mitgeteilt, unter den 66 Expo- 
sitionen nicht genau gleich oft an die Reihe. Die Tabellen der Fehlerverteilung 
auf die einzelnen Kreise sind daher in Prozentzahlen der tatsachlich vorgenommc- 
nen Darbietungen des betreffenden Kreises angelegt (Fig. 5). 
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Fig. 5. Abbildung des Urkom- 
plexes. (Die 13 verwandten 
Kreise sind numeriert.) 
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Tabelle 17 A. 

Zahl der Auslassungcn fiir jeden Kreis und fur i Versuchsperson im Durchschnitt; in 
Prozent der Zahi der Darbietungen. 


Normal tage 
vor Pause nach Pause 


Alkoholtage 
vor Pause nach Pause 


Kreis 

Nr. 

I 

0,17 

1,5b 

0,35 

2,26 


>» 

2 

2,73 

6,41 

2,03 

7,44 

»» 

»» 

4 

1,39 

3.48 

2,08 

3,86 

> 

»» 

6 

1,57 

3,91 

0,92 

7.64 

»> 

»» 

8 

2.55 

3,70 

2,15 

7,61 

9y 

99 

IQl) 

44,84 

51,35 

36,87 

51.56 

99 

99 

12 

20,88 

21,48 

14,79 

26,14 

♦> 

99 

14 

31,57 

30,10 

27,25 

36.57 

99 

99 

16 

4,97 

2,29 

1,25 

2.29 

99 

tf 

18 

30,62 

32,41 

26,07 

44.76 

99 

ft 

20 

23,80 

18,96 

17,08 

29.65 

99 

99 

22 

49,80 

53.58 

50,95 

60,99 

»T 


24 

9,17 

12,48 

7.89 

12,64 

Durchschnitt furl 
einen Kreis uberh. J 

17,22 

18,59 

14,60 

22,59 


Tabelle 17 A enthalt den Durchschnitt fiir einen der 6 Beobachter. Die Zahlen der 
Tabellen entsprechen also der Menge der Auslassungen, die im Mittel auf jeden Beob¬ 
achter fiir 100 Expositionen jedes Kreiscs entfallen. Tabelle 17 B enthalt dasselbe in 
graphischer Darstellung. Zur besseren Dbersicht ist ferner auf S, 36 das Bild des Ur- 
komplexes mit Angabe der 13 noch benutzten Kreise wiederholt. 

In Tabelle 17 B sind auf S. 38 die Normaltage, darunter die Alkoholtage behandelt. 
Die Ordinate gibt den MaBstab in Prozenten, die Hohe 10 iiber der Grundlinie entspricht 
also einer Fehlerzahl von 10%. Die Abszisse bringt die Nummem der Kreise, auf welche 
die dariiberliegenden Punkte sich beziehen, die obere Reihe gilt jeweils fiir die aiisgezogene, 
die untere fiir die unterbrochene Kurve. Die ausgezogene Kurve bedeutet bcide Male die 
Ergebnisse vor, die unterbrochene diejenigen nach der Pause. Die Reihenfolge der 
Kreise entspricht ihrer zunchmenden Fehlerzahl in dem betreffenden Vcrsuchsabschnitt. 
Diese Reihenfolge war nun nicht fiir alle Rubriken ganz gleichlaufend. Orientiert man 
alle anderen nach der Reihenfolge, die fiir den ersten Abschnitt der Normaltage, also 
fiir die ausgezogene Kurve auf S. 38 gilt, so erhMt man die durch punktierte Linien dar- 
gestellten Abweichungen. In den so entstandenen punktierten Kurven beziehen sich 
demgemafl die einzelnen Punkte der Reihe nach auf die Nummern, die fiir die aus¬ 
gezogene Kurve aufgezeichnet sind. 

Im ganzen bestatigen diese Tabellen das vordem iiber die Beachtungsverteilung 
Gesagte. Der mittlere Kreis steht in alien Versuchsperioden am giinstigsten, es 
folgen mit gewissen Schwankungen die umgebenden Ringe, in ihre Reihe hinein 
f^t aber auch Nr. i6, die Mitte der rechten auBeren Seite. In starkerem Abstande 
folgt dann Nr. 24, der mittlere Kreis der linken AuBenreihe. Nun erscheint eine 
weitere Stufe. Die Kreise der oberen und unteren Reihe weisen erheblich mehr Ver- 
lesungen auf als die anderen, unter ihnen am meisten wieder die Ecken. (Am iiber- 
sichtlichsten wird dieser Verlauf des Fehleranstiegs in Tab. B.). 

Was sich hier und da bei den inneren Kreisen und deutlicher in den End- 
ringen der mittleren Querreihe aussprach, wird bei den 4 Ecken ganz offensichtlicli, 


1 ) Die vier Eckkreise sind durch fette Ziffern ausgezeichnet. 
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daB namlich die linke Halfte allgemein schlechter wegkommt als die rechte. End- 
lich findet sich noch eine merkliche Bevorzugung der oberen Region gegeniiber dcr 
unteren. 

Kleinere Schwankungen des Beachtungsgrades, wie etwa unter den 4 inneren 
Kreisen, wo einmal Nr. 2, ein andermal Nr. 8, oder 6 am schlechtesten stehen, konnen 
wohl vemachl^sigt werden. Sie sind, wie sich in dem Mangel einer GesetzmaBigkeit 
bei den verschiedenen Versuchsabschnitten zeigt, mehr zuf^ger Natur. So war 
z. B. — besonders deutlich bei T. — zu erkennen, daB die Beachtung an den ver¬ 
schiedenen Tagen etwas wechselte. War ein bestimmter Kreis einigemal verfehlt 
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worden, so merkte die Beobachterin das manchmal; entweder fiel ihr auf, daB die- 
ser Kreis so selten sich variiert zeigte, Oder sie hatte auBerdem hier und da einen 
Schein von Verdunkelung zu sehen geglaubt, aber nicht gewagt, ihn als Veranderung 
zu konstatieren. Die Folge war dann, daB sie diesem Kreise unwillkiirlich eine groBere 
Anteilnahme zuwandte, und nun wurde cr iiberhaupt kauin noch verlesen und holte 
im weiteren Verlauf der Reihe nicht nur den erlittenen Ausfall ein, sondern konnte 
sogar seine Stellung vor den ihm gleichgeordneten Kreisen bessem. 

Die mit der ReiBfeder gezogenen Variationen waren sorgf^tig gleich stark 
gehalten worden, geringe Unterschiede lieBen sich indes nicht vermeiden; ebenso 
waren die Kreise selbst nicht absolut gleich stark gedruckt, und wenn ein Kreisum- 
fang etwas diinner war, so muBte die Verandening eine auffalligere werden. DaB 
diese, stets unvermeidlichen, fiir die ruhige Betrachtung der Karten eben merk- 
lichen Unterschiede, bei der kurzen Expositionsdauer wirklich eine Rolle gespielt 
haben, ist allerdings kaum denkbar. Immerhin ist es mdglich, daB fiir sonst gleich- 
beachtete Kreise hierdurch die Wagschale sich zugunsten des einen senkte. 

Auf alle F^e sind diese Umstande ohne Bedeutung fiir die angefiihrten ge- 
setzmaBigen Bevorzugungen bestimmter Teile des Komplexes, die auch, wie noch zu 
erortem sein wird, mit kleinen personlichen Schwankungen fiir die Einzeltabellen 
der Beobachter in Geltung bleiben. 

Welche Ursachen die Verteilung der Beachtung geregelt haben, ist nicht iiberall 
ohne weiteres zu ersehen. DaB die Mitte und die umliegenden Kreise gut stehen, 
entspricht der geforderten Richtung von Fixation und Aufmerksamkeit auf den 
Mittelpunkt, die auch die Nachbarschaft in hellere Beleuchtung bringen muBte. Die 
besondere Beriicksichtigung der in derselben Horizontalen mit der Mitte stehenden 
Kreise kann in verschiedener Weise zustande kommen. Im taglichen Leben, etwa 
beim Durchwandern einer belebten StraBe sind es vorzugsweise in gleicher Hohe 
liegende Dinge, die gemeinsam unsere Beachtung erzwingen. Beim Lesen u. a. 
bleibt Blick und Interesse auf dieselbe Zeile gerichtet; die oberhalb dieser Horizon¬ 
talen liegenden Zeichen kommen gar nicht mehr, die darunterliegcnden erst dann 
in Betracht, wenn wir am Ende der Spalte angelangt sind. 

Es ist bekannt, daB bei den Apperzeptionsversuchen mit Druckbuchstaben 
als Reizen die Leseiibung und Gewohnheit eine groBe Rolle spielt (was auch bei unse- 
ren noch zu beschreibenden Apperzeptionsversuchen zutage tritt). Auch dort wird 
von weitaus den meisten Versuchspersonen die mittlere Buchstabenreihe, in der 
der Fixationspunkt liegt, stark bevorzugt. Das Lesen ist tatsachlich die einzige 
Beschaftigung mit kleinen Objekten auf geringe Entfernung, die in den gebildeten 
Standen allgemein und regelmaBig geiibt wird. Es liegt nahe, daB wir ahnliche 
Arbeiten der gewohnten Methode anpassen. Die Verteilung der Aufmerksamkeit 
folgt daher auch in unseren Versuchen wohl den gewohnten Bahnen. Gleichzeitig 
wdirde sich aus der Lesegewohnheit vielleicht die Bevorzugung des Kreises Nr. i6 
— wie iiberhaupt der rechten HMfte — vor dem linksstehenden derselben Reihe 
erkl^en lassen. Beim Lesen richten wir noch bei festgehaltener Fixation eines 
Punktes unsere Beachtung allmahlich mehr und mehr auf die folgenden, d. h. weiter 
rechts stehenden Zeichen, bis die Fixation sprungweise weiter geht. Analog hierzu 
diirfte in unseren Versuchen das rechts vom Fixationspunkt liegende Feld unsere 
Beachtung mehr auf sich ziehen als das linke. 
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Erwahnt werden mag ferner der Umstand, daB nach dem Ban unsercs Appa- 
rates die Endringe der genannten Mittellinie genau gleichzeitig mit dem zentralen 
erscheinen, obschon er bei der Kiirze der Expositionszeit kaum EinfluB hat. Auf 
den Augenblick, in dem nach dem Signal die Variation der Mitte erwartet werden 
darf, konnte die Aufmerksamkcit am genauesten eingestellt sein, wogegen die obere 
und untere Reihe iim einen Moment zii friih odcr zu spat sichtbar werden. 

Eher konnte dieser zeitliche Unterschied der Variation fiir die meist groBere 
Fehlerzahl der unteren Reihe im V^erhiiltnis zur oberen in Bctracht kominen. Bei 
dem von oben kommenden Spalt erscheinen die Andeningen der oberen Reihe zuerst, 
znletzt die der unteren, und selbst bei ganz unmerklicher Differenz konnte allein das 
Wissen des Beobachters um diese Sachlage bier wirksam werden. Denn es liegt 
nahe, auf die Punkte relativ mehr Beachtung abzulenken, bei denen, wie man weiB, 
die gesuchte Veriinderung zuerst sich zeigen kann. 

Viel ausgesprochener ist die Benachteiligung der linken Seite, also der Innen- 
seite des Komplexes, und Kreis 22, der links und unten liegt, hat deshalb stets in 
der Fehlermenge den ungiinstigsten Platz. Diese Vemachlassigung der Innenseite 
ist (mit wenigen Ausnahmen) regelmaBig und bleibt ebenso deutlich, wenn man 
sie auf die einzelnen Beobachter zuriickverfolgt. Zugleich stellt sich dabei heraus, 
daB sie nichts mit dem benutzten Auge zu tun hat. Denn wiihrend drei Versuchs- 
personen das rechte, drei das linke Auge ausschlieBlich verwandten, ist die Ver- 
teilung der Beachtung auf die beiden Seiten ganz ohne nachweisbaren Zusammenhang 
hiermit. 

Ein Grund fiir diese Verteilung konnte die oben zitierte Lesegewohnheit sein. 
Dann lag der Fixationspunkt nicht genau dem Diaphragma gegeniiber, sondern — 
weil sonst die Karte des Urkomplexes die Offnung des Schirmes verdeckt hiitte, um 
4 cm etwa nach rechts, so daB das beobachtende Auge um ein geringes nach rechts 
gerichtet war. Ob diese Rechtswendung des Blickes eine bessere Beachtung der vom 
Fixationspunkt rechts liegenden Teile mit sich fiihrte, ist indes selir fraglich. 

Endlich konnte noch in der Versuchsanordnung die Ih'sache der besprochenen 
Erscheinung liegen. Da die Spaltweite am Innenrande geringer ist, als am peri- 
pheren, so war zwar jeder Punkt der Reiztafel gleichlange exponiert, aber gleich¬ 
zeitig war stets ein von rechts nach links groBer werdender Ausschnitt des Kom¬ 
plexes im Spalt zu sehen. Auch das konnte eine besondere Verteilung veranlaBt 
haben. Wahrscheinlich ist allerdings diese Erkliirung ebenfalls nicht, denn der 
Untersucher bemerkte diesen Unterschied gar niclit, weil er sich nur so lange als 
eine Variation sichtbar blieb, bewuBt war, ein anderes 0 ])jckt als den gespiegelten 
Urkomplex vor sich zu haben. 

Wie dem auch sei, fiir unsere Fragestellung ist nur von Belang, daB bestimmte 
deutliche Abstufungsgrade vorhanden sind, ob sich diese Verteilung der symmetri- 
schen Form des Bildes iiberall anschlieOt oder nicht, hat keine Bedeutung. 

In der vorliegenden Tabelle ist daher von Interesse, daB in der Tat solche 
Unterschiede nicht nur existieren, sondem auch an bestirnmten Stellen in einem 
besonders starken Stufenfall sich au.ssprechen. 

Die 6 Kreise der oberen und unteren Reihe bilden eine Gruppe fiir sich, aus- 
gezeichnet durch einen erheblich hoheren Prozentsatz der Auslassungen; das um- 
gekehrtc gilt fiir ebenfalls 6 Kreise, die sich aus den 5 in der Mitte gelegenen und 
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dem mittleren Kreis der rechten AuBenseite zusammensetzten. Zwischen beiden steht 
in den Durchschnittszahlen dieser Tabelle Nr. 24, der Mittelring der linken Seite. 

Es darf wohl angenommen werden, daB wir in den 6 relativ fehlerfreien Krei.sen 
die Zahl von Elementen vor uns haben, der apperzeptive Beachtung zuteil wird. 
Das stimmt gut zu den sonstigen Erfahrungen iiber den Umfang der Apperzeption. 

Bei einzelnen Teilnehmem kann anscheinend diese Gruppe noch etwas groBer 
werden, zugleich zeigen sich gewisse individuelle Ver.schiedenheiten in der Form, daB 
bei dem einen Beobachter die Beobachtung der giinstigen Kreise eine recht voll- 
kommene ist, dafiir aber die auBeren um so starker vernachlassigt werden, bei dem 
anderen die inneren relativ viele Fehler aufweisen, dafiir aber die dunkler bewuBten 
keine so starke Differenz zeigen, so daB etwa am Ende doch noch dieselbe GCvSamt- 
leistung erreicht wird usw. Diese individuellen Untcrschiede weiter zu verfolgen, 
ist wohl nicht ohne Interesse fiir die Kenntnis des psychischen Habitus eines Be- 
obachters, hier wiirde es aber zu weit fiihren. 

Die Durchschnittszahlen fiir einen der 13 Kreise iiberhaupt, ohne Riicksicht 
auf seine Stellung entsprechen in der Tabelle den friiheren Erfahrungen, daB die 
Ergebnisse nach der Pause an den Normaltagen um ein geringes schlechter^), die 
Dispositionsversuche der Alkoholtage aber nicht unbetrachtlich besser ausfielen, 
als die Vorpausenarbeit der Vergleichstage. Das Fehlermittel nach Alkoholein- 
nahme steht .um 8% iiber dem vorher gewonnenen und um 4% iiber den zeitlich 
parallel gehenden Versuchen der Normaltage. 

Obersichtlicher wird die Verschiebung der Fehlerzahlen in Tabelle 18, die 
den Anstieg dieser Zahlen nach den Pausen gesondert darstellt und in ihrer dritlen 
Rubrik den Unterschied dieses Zuwachses an den Alkoholtagen gegeniiber dem 
der Normaltage anfiihrt. 

Tabelle 18. 


Zuwachs 

der Fehler 

nach der groBen 

Pause in Prozenten. 


Normal¬ 

Alkohol¬ 

Unterschied des Zuw. an d. Alkohol¬ 


tage 

tage 

tagen gegeniiber den Normaltagen 

I 

+ 1.39 

-r 1,91 

+ 0,52 

2 

+ 3.83 

+ 5»74 

+ 1,^9 

4 

+ 2,09 

+ i»77 

— 0,32 

6 

+ 2,34 

+ 6,72 

+ 4,38 

8 


+ 5»47 

+ 4,31 

10 

+ 6.50 

+ 14,69 

+ 8,19 

12 

-f 0,60 

+ 11,35 

+ io,75 

14 

—1,46 

+ 9,32 

+10,78 

16 

—2,50 

+ 1,03 

+ 3»53 

18 

+ 1,79 

+ 18,69 

+ 16,90 

20 

—4,84 

+12,48 

+ 17,32 

22 

+ 3,95 

+10,04 

+ 6,09 

24 

+ 3,31 

+ 4,75 

+ 1,44 

Fur I Kreis im Mittel: 

+ 1,37 

+ 7,99 

+ 6,62 


An den Vergleichstagen zeigen sich in dieser Tabelle einige Kreise gebessert, die 
vor der Pause schlecht weggekommen waren, darunter auch 14 und 20. Beziehungen 
derart, daB die schon wenig beachteten Gegenden besonders stark nachgelassen hatten, 
sind nicht zu erkennen, die Unterschiede sind freilich iiberhaupt nicht groB (vgl. auch 
Tabelle 17 B). 

1) Infolge der groBen Fehlerzahlen von Mii. 
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Anders ist es an den Alkoholtagen. Zwar ist aiich die Fchlerzahl der gut be- 
achteten Region angesticgen, doch erheblich starker die der schlecht beherrschtcn, was 
auch aus dem Verlaiif der Kurven in Tabclle 17 B unmittelbar ersichtlich ist. Auf- 
fallend stark im Verhaltnis zu ihrem urspriinglichcn Prozentsatz ist das Zunehmen der 
Fehler fiir die beiden Endkrcise der Mittelreihe (12 und 20), und wird noch auffallender, 
wenn man die entsprechenden Verschiebungen der Normaltage daneben halt. 

Ein anschaulicheres Bild von der fraglichen Veranderung der Beachtungsvertei- 
lung unter Alkohol erhiilt man, wenn man die Kreise nach ihrem urspriinglichen Be- 
achtungsgrade zusammenfaBt und ziisieht, wie sich die Fehlerzunahme in der gut be- 
achteten zu dcrjenigcn in der schlcchter aufgefaOten Gruppe an Vergleichs- und Alkohol- 
tagcn verhalt. 

Fiir jeden Kreis aus der oben charakterisierten Zahl der sechs gut beachtcten 
Kreise findet sich dann an den Verglcichstagen im Durchschnitt nach der Pause ein 
Zuwachs von +1,39% Fehler; fiir jeden der sieben nicht apperzipierten -f-1,41%, an 
den Alkoholtagen dagegen: H-3,77%nnd -+-11,62%. Wahrend somit oben die Verteilung 
der Zunahme ziemlich gleichmaBig erfolgte, haben unten die dem Beachtungszentrum 
fernstehenden cine betriichtlich schwerere Schadigung erlitten als die anderen. Auch 
bei einer anderen Einteilung der Gruppen, etwa allein nach der raumlichen Stellung, 
also die fiinf inneren Ringe vcrglichen mit den auBeren bleibt das Verhaltnis ganz ahnlich. 
Der freilich nur geringe Abfall an den Normaltagen, den man im allgemcincn wohl als 
eine Folge des Dberdrusses an der Arbeit, oder der Ermudung ansprechen diirfte, kani 
anscheinend in der Weise zustande, daB die Achtsamkeit gleichmaBig fiir gate und 
schlechte Gebiete sank; unter dem direkten EinfluB des Alkohols aber wurden die in 
den dunkleren Bezirken des BewuBtseins vergegenwartigten Kreise weit starker gescha- 
digt als die anderen. 

In derselben Weise wie es hier geschehen, kann m^in endlich auch die Disposi- 
tionsversuche der verschiedenartigen Tage mitcinander vergleichen. Fiir die gewahlte 
Einteilung ergibt sich dann in den Dispositionsversuchen der Normaltage ein Mehr an 
Fehlcrn von 0,74^0 fiir die gute, und von 4,39% fiir die schlechte Gruppe pro Kreis gegen- 
iiber den gleichen Dispositionsversuchen der Alkoholtage, also nochmals ein Cberwiegen 
der Felilerzunahme im dunklen Gebiet. Da zu vermuten steht, daB die ungiinstigere 
Disposition der Vergleichstage cine indirekte W’irkung des 24 Stunden friiher genossenen 
Alkohols darstellt, wiirde das ganz gut zu unserem ersten Befiinde passen. 

Nun sind die behandelten Tabellcn die Mittelwerte aus 6 Beobachtern, und in- 
sofern unbillig, als darin jeder Teilnehmer, ob er viele oder nur wenige Tage lang ex- 
perimentierte, mit dem gleichen Gewicht zum Ausdruck kommt. Die Durchschnitts- 
tabcllen wurden vorangestellt, weil sie einen besseren Uberblick geben und gestatten, 
inanche Dinge in einem zu behandeln, die sonst mehrmals hatten wiederholt werden 
miissen. Indes wird sich ein kurzes Eingchen auf die einzelnen Untersucher nicht um- 
gehen lassen. (Die Einzelwerte sind in den Tabellen 19 A, B und C zusammengestellt.) 

Beobachter St. 

Er hat von alien Beobachtern weitaus die beste Leistung, daher sind es nur die vier 
schwierigen Eckkreise, die auch an den Verglcichstagen etwas haufiger verfehlt wurden. 
Es sind wieder die inneren 5 Ringe und die Mitte der rechten Seite, die besonders giinstig 
stehen und zum Teil iiberhaupt nicht ausgelassen wurden. (Wenn nicht anders bemerkt, 
sind uberall fur diese Urteile die Dispositionsversuche der Alkohol- und Normaltage und 
die Vcrsuche nach der Pause der Normaltage, falls die Pause keinen starkeren EinfluB 
gchabt hat, also drei von den vier Rubriken der Tabclle in Rechnung gezogen.) Die 
Pause der Vergleichstage hat eine geringe giinstige, der Alkohol bis auf eine kleine zu- 
fallige Schwankung stets eine schadigende Wirkung gehabt. Vorwiegend die wenig be- 
achteten Ringe haben gelitten, wie die gruppenweise Abgrenzung des Fehlerzuwachses 
dcutlicher erkennen laBt. 

Fehlerzuwachs nach der Pause: Vergleichstage Alkoholtage 

Fiir einen Kreis der 6 gut beachteten Kreise ... o -f 2.27 

F'iir einen Kreis der 7 sclilechter beachteten ... — 0,97 -f 8,77 
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Einzeltabelle uber die Verteilung dcr Auslassungen auf die Kreise, in Prozenten 

der Darbietungen jedes Kreises. 


Vor der Pause: 


Tabelle 19 A. 

Normaltage. 




Beobachter 

St. 

T. 

F. 

L. 

Mu. 

P. 

Kreis Nr. 

I 

0 

0 

0 

1,04 

0 

0 

»» »» 

2 

2,77 

0 

2,47 

5.5^^ 

0 

5.56 

»» >» 

4 

0 

0 

0 

5.56 

0 

2,77 

»♦ »» 

6 

0 

0 

2,47 

6,95 

0 

0 

»» »» 

8 

0 

II,II 

0 

4.17 

0 

0 

»» »» 

10 

2,27 

40,91 

47.47 

51.^3 

93.18 

34.10 

f > t* 

12 

5,00 

5»oo 

27.78 

17.50 

50,00 

20,00 

»» »» 

14 

11,11 


28,28 

25.00 

38,64 

50,00 

r * »» 

i 6 

0 

10,00 

0 

11,25 

5.00 

2,50 

»» f» 

i 8 

18,18 

45.45 

21,21 

42,05 

38,64 

18,18 

>» »> 

20 

2,50 

25,00 

17.78 

10,00 

37.50 

50,00 

»» ft 

22 

20,45 

22,73 

37.38 

72,73 

90,91 

54.55 

ft ft 

24 

5 >OQ 

5tOo 

0 

15.00 

20,00 

10,00 

Durchschn. f. i Kreis: 


15.5J 

14,22 

20,61 

28,70 

19,05 

Nach der Pause; 







Kreis Nr. 

I 

0 

0 

0 

1,04 

8.33 

0 

»> »» 

2 

0 

5.56 

3.70 

4.17 

13,89 

11,II 

t> ft 

4 

0 

5.56 

0 

4.17 

5.56 

5.56 

ft ft 

6 

0 

5.56 

1,23 

2,78 

11,11 

2,77 

ft ft 

8 

2,77 

5.56 

0 

2,78 

11,11 

0 

ft ft 

10 

6,82 

45.45 

62,63 

50,00 

90,91 

52,27 

ft ft 

12 

5tOO 

5.00 

29,89 

^7.50 

62,50 

10,00 

tf ft 

M 

13.64 

22,73 

37.37 

20,50 

52,27 

34.10 

ft >» 

i6 

0 

0 

0 

6,25 

5.00 

2,50 

ft ft 

i8 

I 3»64 

45.45 

17.17 

34.09 

63,64 

20,45 

ft ft 

20 

2,50 

5.00 

10,00 

8.75 

45.00 

42,50 

ft ft 

22 

II,II 

59,09 

35.35 

72,73 

93,18 

50,00 

ft tt 

24 

5tOO 

5.00 

I,II 

21,24 

35.00 

7,50 

Durchschn. f. i Kreis; 

4.65 

16,15 

15.19 

18,92 

38,27 

■ 8,37 


Einzeltabelle uber die Verteilung der Auslassungen auf die Kreise, in Prozent der 


Darbietungen jedes Kreises. 


Vor der Pause 


Tabelle 19 B. 

Alkoholtage. 





Beobachter 

St. 

T. 

F. 

L. 

Mu. 

P. 

Kreis 

Nr. 

i 

0 

0 

0 

0 

2,08 

0 

ft 

ft 

2 

2,77 

0 

2,47 

1,39 

5.56 

0 

tt 

ft 

4 

0 

0 

0 

4,17 

2,77 

5.56 

ft 

ft 

6 

0 

0 

0 

0 

2,77 

2,77 

tt 

ft 

8 

0 

5,56 

0 

2,78 

2,77 

2,77 

tt 

tt 

10 

9,09 

13.63 

32,32 

38,64 

90,91 

36,64 

tt 

tr 

12 

2,50 

5,00 

20,00 

11,25 

32,50 

17.50 

tt 

tt 

6 

4.55 

27.27 

19,19 

28,41 

43,18 

40,91 

tt 

tt 

I 

0 

0 

0 

2,50 

2,50 

2,50 

tt 

tt 

18 

II,II 

50,00 

10,10 

23,86 

43.18 

18,18 

tt 

tt 

20 

5,00 

10,00 

10,00 

5.00 

30,00 

42,50 

tt 

tr 

22 

9,09 

63,64 

36,36 

64,77 

90,91 

40,91 

tt 

ft 

24 

5,00 

5,00 

I,II 

11,25 

15.00 

10,00 

Durchschn. f. i Kreis: 

3.78 

UJ 

00 

Cn 

10,12 

14.92 

28,01 

16,94 
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Nach Pause und Alkoholeinnahme. 





Kreis Nr. i 

0 

0 

0 

1,04 

10,42 

2,08 

,, ,, 2 

0 

0 

4,94 

8,34 

27,78 

5.5b 

»» 4 

2,77 

5 » 3 b 

3.70 

5.56 

2,77 

2,77 

,, >« 6 

3.5b 

16,67 

0 

b ,95 

13,89 

2,77 

»* »f ® 

5 i 5 b 

0 

1,23 

II ,11 

25,00 

2,77 

M 10 

11,11 

50,00 

59,60 

59,09 

95,45 

34.10 


12,50 

5,00 

25.58 

26,25 

95,00 

22,50 

„ „ 14 

15,91 

22,73 

26,26 

29,54 

72,73 

52,27 

,, ,, I () 

2,50 

0 

0 

6,25 

2,50 

2,30 

M i8 

29,34 

54,34 

42,42 

39,77 

77.27 

25,00 

,, ,, 20 

10,10 

30,00 

21,12 

21,24 

55.00 

40,00 

M 22 

13.64 

b 3 ,b 4 

72,73 

79,54 

93,18 

43,18 

»» »» -^4 

15,00 

5,00 

3,33 

22,50 

25,00 

5.00 

Diirchschn. f. i Kreis: 

9,53 

19,47 

20,07 

24,40 

43,54 

18,50 



Tabclle 19 C. 




Zuwachs der P'ehler nach der Pause fiir die cinzelnen Kreisc 

und Beobachter. 

Beobachter : 

St. 

T. 

F. 



Nornialtg. Alkoholtg. 

Nornialtg. Alkoholtg. 

Nornialtg. Alkolioltg. 

Kreis Nr. i 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

,, ,, 2 

— 2,77 

— 2,77 

4 - 5,3b 

0 

+ 1.23 

4- 2,47 

„ 4 

0 

+ 2.77 

+ 5.56 

4- 5,3b 

0 

+ 3,70 

b 

0 

+ 5.56 

4 - 3,3b 

4 - lb,67 

— 1,24 

0 

8 

+ 2,77 

+ 5.56 

— 5,33 

— 5,3b 

0 

4- 1,23 

,, 10 

+ 4.55 

+ 2,02 

4- 4,34 

+ 36,37 

+ 15,16 

+ 27,28 

12 

0 

-f 10,00 

0 

0 

4 - I,II 

+ 5,58 

„ 14 

+ 2.53 

4 - 11,3b 

— 13,93 

— 4,34 

+ 9.09 

4- 7,07 

,, ,, i6 

0 

+ 2,50 

— 10,00 

0 

0 

0 

i8 

— 4»34 

+ 18,43 

0 

4 - 4,34 

— 4,04 

+ 3 ,!. 3 ‘ 

,, 20 

0 

+ 5,00 

— 20,00 

4- 20,00 

7,78 

4- 11,12 

„ 22 

— 9,34 

+ 4.53 

+ 36,36 

0 

— 2,03 

+ 36,37 

,, M 24 

0 

+ 10,00 

0 

0 

4 - 1,11 

4- 2,22 

Zuwachs f. einen Kreis 

1 

+ 3,77 

-f 0,65 

4 - 3-92 



ini Durchschnitt 

} —0,52 

+ 0,97 

4 - 9.93 

Beobachter: 


L. 

Mil. 

P. 



Nornialtg. Alkoholtg. 

Nornialtg. Alkoholtg. 

Nornialtg. Alkoholtg. 

Kreis Nr. i 

0 

+ I,u 4 

+ 8-33 

4" 8,34 

0 

4- 2,08 

2 

— 1,39 

4 - b ,95 

4 - 13,89 

4- 22,22 

+ 3 o 5 

4 - 5 * 3 b 

,, 4 

— 1,39 

4 - 1,39 

+ 5,3b 

0 

+ 2.79 

— 2,79 

„ b 

— 4,17 

+ 6.95 

4 - 11,II 

4- 11,12 

4- 2,77 

0 

„ 8 

— 1,39 

4 - 8,33 

+ 11,11 

+ 22,23 

0 

0 

„ 10 

— 1,13 

4- 20,45 

— 2,27 

+ 4.54 

4- 18,17 

— 2,54 

,, 12 

0 

-f 15,00 

f 1 2,50 

+ 32.50 

- I0;00 

-f 5.00 

,, 14 

— 4 , 3 <^^ 

4 - 1,13 

4 - 13,93 

+ 29,55 

— 15,90 

+ 11,39 

M I(> 

— 3 ,^^o 

+ 3*75 

0 

0 

0 

0 

18 

— 7,9b 

4 15,91 

-t 25,00 

+ 34,09 

+ 2,27 

4- 6,82 

„ 20 

— >,25 

- 2<),24 

T 7,39 

4- 25,00 

— 7-30 

— 2.50 

„ 22 

0 

+ M ,77 

^ 2.27 

4- 2.27 

— 4.33 

4- 2.27 

M 24 

-• ().24 

-i 11,23 

-T I 3,00 

4- 10.00 

— 2,50 

— 5,00 
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Das Anwachsen der Fehler in den schlechteren Kreisen ist nach Alkohol also fast 
viermal so stark als in den anderen; auch die Zahlen aus der raumlich abgeteilten Grup- 
pierung ergeben ahnlichen Verlauf (die nie verlesene Mitte ist hicr weggelassen). 


Fehlerzuwachs nach der Pause: Vcrgleichstage 

Fur die 4 um die Mitte liegenden Kreise zusammen o 

Fur die 4 mittl. Kreise der vier Seiten zusammen . o 

Fiir die 4 Ecken. —6,80 


Alkoholtage 
-I- 11,12 


Beobachterin T. 

Hier steigen die Fehler schon auf 50®^ an einigen Stcllen. Die zweite Halfte der 
Vcrgleichstage hat insgesamt ein wenig nachgelassen, doch ist die Verschiebung recht 
unregelmaOig, mehrere Kreise werden crheblich besser gelesen. Dabei ist die Grenze 
zwischen den gut erkannten Kreisen und den schlecht aufgefaBten, die jetzt nur noch 
die vier Ecken umfassen, viel scharfer geworden, das erklart sich wohl daraus, daB die 
Versuchsperson nur zwei Vcrgleichstage experimentierte, am ersten Tage war vor der 
Pause noch keine rechte Einstellung auf die immerhin etwas andersartige Aufgabe 
erfolgt, so daB auch die Beachtung noch eine schwankende war — wie die Zahlen dieses 
Einzeltages bestatigen — und erst nach einiger Zeit sich test einstellte, indem sie be- 
stimmte Grenzen des Komplexes starker hervorhob. Hierdurch wurden diese Unterschiede 
in der ersten Rubrik etwas verwischt, wahrend spaterhin eine mehr gesetzmaBige Ver- 
teilung eintrat, 

Der ungiinstige EinfluB des Alkohols ist bei T. stark, doch nicht in alien Teilen 
des Objekts so gleichmaBig fiihlbar, wie bei St. Will man die verschiedenen Beachtungs- 
gruppen zusammenfassen und vergleichen, so ist das durch den MiBstand erschwert, 
daB in der ersten Rubrik mehrere Kreise eine offenbar nicht einwandfreie Fehlerzahl 
aufweisen. Z. B. ist Kreis Nr. 16 nur in diesem Abschnitt und zwar nicht seiten verlesen 
worden, sonst aber iiberhaupt nicht mehr. Er kann daher nicht mit zu den gut be- 
achteten gerechnet werden, obwohl er in alien bis auf die erste Rubrik zweifellos dazu 
gehorte. Die schematische Zusammenfassimg rein nach der ortlichen raumlichen Stellung 
ergibt: 


Fehlerzuwachs nach der Pause: Vcrgleichstage Alkoholtage 

Fur jeden der 5 inneren Kreise. -f 2,33 + 3,34 

Fiir jeden der 8 auBeren Kreise. — 2,73 -f 7,05 

Diese Zahlen wurden fiir eine bedeutend starkere Verdunkelung der peripheren 
Region unter Alkohol sprechen, sind aber zu sehr durch die Zufallsergebnisse von Nr. 16 
und auch wohl Nr. 20 beherrscht, wie sich in folgender Aufzahlung kundgibt, um ein- 
wandfrei zu sein. 


Fehlerzuwachs nach der Pause: 
4 Kreise um die Mitte . . . 

4 Mitten der Seiten. 

4 Ecken. 


Vcrgleichstage 

+ 11,13 
— 30,00 

+ 27,37 


Alkoholtage 
+ 16,67 
+ 20,00 

-f 36,37 


Das Minus der Normaltage entf^t allein auf die Gruppe, die jene beiden Kreise 
in sich schlieBt. Im iibrigen steht die Fehlerzunahme nach Alkohol wieder im umge- 
kehrten Verhaltnis zu dem urspriinghchen Grade der Beachtung. 

Beobachter F. 

Eine ausnehmend scharfe Abgrenzung einer apperzipierten von ciner wenig be- 
achteten Region findet sich bei F. Die obere und untere Reihe (10, 12, 14, 18, 20, 22) 
fallen nicht mehr in den Bereich seiner Aufmerksamkeit, wahrend die anderen Kreise 
nur wenige Prozent Fehler haben. Der Verlust nach der Pause ist an den Kontroll- 
tagen unbetrachtUch, nach Alkohol aber groB und ziemlich uberall merklich. 


Fehlerzuwachs nach der Pause: 
4 Kreise um die Mitte . . . 

4 Mitten der Seiten. 

4 Ecken. 


Vcrgleichstage Alkoholtage 

— 0,01 -f 7,40 

— 5,56 + 18,92 

-f- 18,18 -}- 103,04 
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Die ausschlaggebende Abgrenzung nach dem Beobachtungsgrade ist folgende: 


Fchlerzuwachs nach der Pause: 

Jeder der 7 gut beachteten Krcisc . . 
Jcder der 6 schlecht beachteten Kreise 


Vergleichstage 
+ 0,16 
+ 1,92 


Alkoholtage 
+ B 37 
+ 19,96 


Jeder Kreis in der zweiten Gruppe hat also an den Vergleichstagen lamal, an 
den Alkoholtagen etwa I5mal so viel Fehler als in der anderen. 

Beobachterin L. 

Nicht so deutlich wie bei F. scheiden sich hier gut und gering beachtete Gebietc, 
da einige Kreise eine Zwischenstufe bilden. Imraerhin ist auch hier eine Grenze wohl 
zu erkennen, die aber einen etwas anderen Verlauf hat als beim vorigen Beobachter. 
Die fiinf inneren Kreise zeigen wenig Verlesungen, zu ihnen ist noch Nr. 16 und wohl auch 
Nr. 20 zu rechnen, zum wenigsten ist das der Fall fur die beiden Abschnitte, welche den 
besten Fehlerstand haben, den 2. der Normal- und den i. der Alkoholtage. Und gerade 
der letztere ist im allgemeinen als der einwandfreieste zu betrachten, da er ja von der 
Alkoholeinnahme am weitesten entfernt ist. 

Der giinstige EinfluB der Normalpause ist fast in alien Ringen, der schadliche des 
Alkohols in alien zu finden. Dabei hat sich die Verteilung der Beachtung ein wenig ver- 
schoben, insofern Nr. 4 und 14, die Gegend rechts oberhalb der Mitte, unverhaltnismaBig 
wenig an dem allgemeinen Sinken beteihgt sind. 

Die Zusammenfassung in vcrschiedene Gruppen ergibt: 


Fehlerzuwachs nach der Pause: 
4 Kreise um die Mitte . . . 

4 Mitten der Seiten. 

4 Ecken. 


Vergleichstage 

— 8,34 
- 0,01 

— 13,59 


Alkoholtage 
+ 23,62 
-f 46,24 
+ 52,26 


Bei den Alkoholtagen sind es vorwdegend die schlechteren, die eine starke Fehler- 
zunahme zeigen. Korrekter ist die Einteilung nach dem tatsachlich sich zeigenden Be- 
achtungsmaB. Die funf inneren, dazu 16, bilden die beachtete Gruppe, — Nr. 20 bleibe 
als zweifelhaft ganz heraus. 

Fehlerzuwachs nach der Pause: Vergleichstage Alkoholtage 

Jeder der 6 gut beachteten Kreise. — 2,22 4- 4,73 

Jeder der 6 schlecht beachteten Kreise. — 1,23 -f~ 13,08 


Hier haben an den Normaltagen die Fehler der zweiten Gruppe etwas weniger 
abgenommen, an den Alkoholtagen aber sind sie viel starker gestiegen als die der ersten. 
(Wird Nr. 20, wie wohl anzunehmen, mit den gut beachteten verrechnet, so lautet die 
Zahl derselben —2,08, und fiir die Alkoholtage -f 6,38.) 

Beobachter Mil. 

Sehr deutlich hebt sich wiederum bei Mii. der Umkreis der Apperzeption ab. Die 
fiinf mittleren und die Mitte der rechten Seite (Nr. 16) werden gut beherrscht, die anderen 
sehr schlecht. Der weitaus am besten stehende unter den letzteren weist ann^emd 
dreimal so viel Fehler auf als der schlechteste der anderen Gruppe. 

Stets ist nach der Pause die Leistung betrachtlich gesunken, wenn auch unter 
Alkohol noch mehr. Man kann deshalb gerade bei ihm die Verteilung des Fehlerzu- 
wachses nach Alkohol recht gut mit dem ohne das Mittel entstandenen vergleichen. 

Nach dem Beachtungsgrad abgeteilt: 

Fehlerzuwachs nach der Pause: Vergleichstage Alkoholtage 

Jeder der 6 gut beachteten Kreise. -j- 8,33 -f- 10,65 

Jeder der 7 schlecht beachteten Kreise.. + 10,52 -J- 19,71 

Der Fehlerzuwachs der dunkler aufgefaBten Teile ist darnach unter Alkohol ver- 
haltnismaBig viel bedeutender. 
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Nach Gesichtspunkten der raumlichen Anordnung: 


Fehlerzuwachs nach der Pause: 

4 Kreise um die Mittc. 

4 Kreise der Seitenmitte. 

4 Eckkreise. 


Vcrgleichstage 
+ 4 ^’^^7 

-f 28,03 


Alkoholtagc 

4 ~ 53»57 
-f 67,50 
+ 7o»45 


Je naher die Kreise der Klarheitsregion liegcn, urn so niehr nchincn die Fehlcr 
an den Normaltagen zu, gerade das umgckchrte gilt fiir die Alkoholvt'rsuchc, dort sind 
gcrade die femstcn Zonen um so starker verdunkelt worden. 

Die Herabsetzung der Beachtung ist sonach bcidcmal qualitativ niclit glcichartig, 
die einfache Ermiidung oder Abspanniing wirkt andcrs als der AlkoholgenuB, dor eine 
Tendenz zur Einschrankung des Beachtungsumfanges mit sich fiihrt. 


Beobachter P. 

Viel Ahnlichkeit mit der vorigcn Tabelle hat, im Widerstroit zu dor groOen Differenz 
dor absoluten Fehlerzahlen, dicsmal die Tabelle des Beobachters P. In scharfer Ab- 
grenzung sind es wieder die gleichen Bezirke, denen er seine Aufmerksamkeit zuwendet. 
In der Pause der Vergleichstage besserte sich bei dicsem widerstandsfahigen Untcr- 
sucher die Leistung und die Alkoholgabe vermochte sie nur wenig herabziidriicken. So- 
weit das bei diesen veranderten Umstanden moglich ist, zeigt die gru])pen\vcise Be- 
trachtung dieselbe Beachtungsverschiebung wie oben. 


Fehlerzuwachs nach der Pause: 

Jeder der 6 gut beachteten Kreise . . 
Jeder der 7 schlecht beachteten Kreise 


Vergleichstage 

— 2,86 


^-^Vlkoholtage 
+ 0,81 
+ 2,20 


An den Normaltagen eine Fehlerzunahme in den giiten, eine Abnahme in den 
schlechten Bezirken, nach Alkohol aber eine vdel starkere Ziinahme in den letzteren. 
Ahnlich in raumlicher Abteilung: 


Fehlerzuwachs nach der Pause: 
4 Kreise um die Mitte . . . 

4 raittlere Kreise der Seiten . 

4 Eckkreise. 


Vergleichstage 
+ 9,12 
— 20,00 
o 


Alkoholtage 
-h 2,76 
— 2,52 
+ I7»92 


Es gewinnt den Anschein, als habe der Alkohol trotz des geringen, auBerlich 
sichtbaren Einflusses doch eine merklich andere Verteilung der Beachtung im Sinne 
einer Abwendung von den weniger klaren Bezirken bewerkstelligt. 

Es wiederholten sich sonach in diesem Abschnitt die Ergebnisse von Ka- 
pitel IV. Die Zunahme der Fehler unter AlkoholeinfluB, also der NachlaB der ver- 
wandten Beachtung trifft allenthalben weit starker die peripheren Bezirke des op- 
tischen BewuBtseins. An mehreren Stellen wurde kenntlich, daB dies vorziighch 
eine Wirkung des Alkoholgenusses ist, und fiir ein Sinken der Klarheit aus ande- 
ren Griinden — z. B. Abspannung und damit verbundene Unaufmerksamkeit — 
nicht in ahnlichem MaBe gilt. Der Alkohol setzt also die BewuBtseinsklarheit 
iiberall herab, mit der besonderen Neigung, den Umfang des beachteten Gebietes 
einzuschranken. 

Unter normalen Umstanden war eine deutliche Sonderung eines aufmerksam 
beachteten von einem weniger gut beherrschten Bezirk bei alien Bcobachtern, 
doch mit individuell verschiedener Scharfe, wahrzunehmen. Die GroBe des be- 
giinstigten Gebietes der „Apperzeption“ war ebenfalls individuellen Schwankungen 
unterworfen, es umfaBte im Durchschnitt etwa 6 Elemente. Die Grenze dieser 
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Region blieb auch nach Alkohol ziemlich dieselbe, da aber bei dem allgemeinen 
Rlickgang der Beachtung die auBeren Zonen des BewuBtseins starker mitgcnommen 
waren, so war die Distanz beider Bezirke vielfach erheblicher geworden. 

VII. Apperzeptionsversuche mit zusammengesetzten Reizen. 

Die Anordnung dieser Versuche ist in Kapitel III dargestellt. Da die lo Einzel- 
versiiche jedes Tagesabschnittes einmal gleich zu Anfang der Arbeit, nach der Pause 
aber am Schlusse des ganzen Pensums gegeben wurden, standen die ersten Serien 
eigentlich etwas giinstiger. Zwar wurde vor Wiederkehr der lo Expositionen eine 
Pause von 5 Minuten eingelegt, doch hatte immerhin zu Anfang der Tagesarbeit 
eine groBere Frische bestehen kdnnen. Indes zcigte sich, daB die meistcn Versuchs- 
personen beim zweiten Male mehr leisteten als zu Anfang. Fiir die Alkoholversuche 
kam in Betracht, daB am Schlusse des zweiten Abschnittes ungefalir 45 Minuten 
seit Einnahme des Mittels verflossen waren und daher die starkste Wirkung schon 
verflogen sein konnte. Das war wohl auch der Fall, immerhin bestand zu diesem 
Zeitpunkt noch deutliche subjektive Empfindung eines veranderten Zustandes und 
aus der Literatur ergibt sich, daB die Wirkung iiber diese Zeit hinaus zu dauern 
pflegt. 

Tabclle 26 A gibt die Durchschnittszahlen der einzelnen Versiichspersonen fiir je 
10 Expositionen, also fiir einen Abschnitt eines Tages, geordnet nach drei Rubriken, 
dercn erste die Anzahl der uberhaupt genannten, die folgendcn die der richtigen und der 
falschen Buchstabcn enthalten. Als falsch wurden dabei alle nicht vollig richtigen An- 
gabcn aufgefaBt, gleichgiiltig ob ein Buchstabe falsch oder ein anscheinend richtiger 
an falschcr Stelle genannt worden war. Eine genauere Unterscheidung der Fehler ist nicht 
ohne groBe Willkiir moglich, weil Stellungs- und Buchstabenfehler ganz ineinander- 
flieBen; sie ist auch fiir unsere nur als Erlauterung zu den Variationsversuchen dienen- 
den Experimente ohne Belang. Tabelle 26 B bringt zur Ubersicht den durchschnitt- 
lichen Zuw'achs fiir einen Tag nach der Pause in besonderer Darstellung. Die beidcn 
Reihen von St., die wegen der groBen zeitlichen Diffcrenz in der anderen Tabelle getrennt 
blieben, sind hier zusammengefaBt. 


Tabelle 26 A. 

Ergebnisse der Apperzeptionsversuche mit 9 Buchstaben, im Durchschnitt fiir 

10 Einzelversuche. 


Normaltage 1 Alkoholtage 


Beobachter yor Pause i Nach Pause I Vor Pause |l Nach Pause u. Aik. 



geles. richt. 

falsch geles. 

richt. 

falsch geles. 

richt. 

falsch ' geles., richt. 

falsch 

St. (I. Reihe) 

32,00 

27,67 

1 

4,33 31,50 

30,50 

1,0030 ,33 

28,00 

2,33 '29,33:27,33 

2,00 

St. (II. Reihe) 

32,25 

31.75 

0,50 31,50 

30,25 

1,25 

31,75 

31,25 

0,50 31,00 

29,50 

1,50 

T. 

21,50 

17,17 

4,33'17,50 

13,50 

4,00! 16,80 

14,80 

2,00 15,60 

12,60 

3,00 

H. 

26,67 

17,00 

9,67 27,00 

> 9,33 

7,67 

31,00 

17,50 

13,50'26,50 

18,50 

8,00 

Ma. 

11,67 

7,33 

4 , 33 ] 15.67 

8,33 

7,33 

16,50 

9,00 

7,50116,50 

12,00 

4,50 

F. 

24,00 

21,11 

2,89 25,00 

21,78 

3,22 

125,78 

23,67 

2,11; 25,22 

21,78 

3,44 

L. 

16,25 

4,38 

11,88 118,38 

6,63 

11.75 

1 18,20 

5,40 

12,80 : 18,40 

7,20 

11,20 

Mu. 

1 10,00 

7,00 

3,00 9,00 

6,00 

3,00 

10,50 

9,00 

1,50* 7,75 

5,00 

275 

P. 

!i 25.25 

17,75 

7,50,27,25 

22,75 

4,50 

27,75 

22,75 

5,00 27,00 

23.50 

3,50 

Im Durchschnitt 

.i 20,93 

15,18 

5 , 75 j 2 i, 4 i! 16,09 

5,33 

22,20 

16,47 

5 , 73 ..20,87 

16,13 

4,77 
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Tabelle 26 B. 

Zunahme nach der Pause fur je 10 Einzclversuche. 


Beobachter ! 

N 0 r m a 1 1 a 

ge 

' Alkoholtage 

/ 

gelesen 

1 richtig 

1 falsch 

1 geleseu 

richtig 

1 falsch 

St. (ReiheI, II zusammcngcf. 

— 0,63 

1 4- 0,67 

— 1,29 

' —0,88 

— 1,21 

' + 0.34 

T. i 

1 

— 4,00 

— 3.67 

— 0,33 ! 

1 - 1,20 

-2,20 

-f 1,00 

H. i' 

+ 0.33 

1 + 2,33 

— 2,00 

— 4»50 

+ 1,00 

— 5,50 

xMa. ! 

-f- 4,00 

4- 1,00 

' + 3.001 

; 

4- 3,00 

i —3,00 

F. 

+ 1,00 

4- 0,67 

+ 0.33 

—0,56 

— 1,89 

+ 1.33 

L. 

4- 2,13 

' -f 2,25 

— 0,13 1 

4- 0,20 

4- 1,80 

- 1,60 

Mu. 

1 

— 1,00 

— 1,00 

1 0 

— 2,75 

— 4,00 

+ 1,25 


4- 2,00 

4- .5,00 

— 3»oo 

—0,75 

+ 0.75 

1 

H 

Cn 

0 

Durchschnitt || 

4- 0,48 

4- 0,91 

— o »43 

1 — 1.31 

—0,34 

— 0,96 


Die Ausschlage sind in diesen Tabcllen nach keiner Richtung bin sehr stark. Im 
Durchschnitt und auch bei der Mehrzalil dcr einzelnen Beobachter findct sich cine kleine 
Bcsscrung in dem zweiten Abschnitt der Vergleichstage durch Steigen dcr richtigen 
und Sinken der falschen Angaben. Wcniger einheitlich sind die Resultate dcr Alkohol- 
versuche. Genau die Halfte der Teilnehmer hat eine Zunahme der richtigen und eine 
Abnahme der falschen Lesungen unter Alkohol aufzuweisen, bei der anderen verhalt 
es sich gerade umgckehrt. DaB tatsachlich doch ein ungiinstiger EinfluB des Alkohols 
vorlag, ergibt sich, wenn man diese Veranderungen mit denen der Kontrolltage fiir die- 
selben Versuchspersonen vergleicht. Dann sicht man bei 6 Beobachtern unter Alkohol 
eine geringere Zu- oder eine starkere Abnahme der richtigen Angaben als an den Ver- 
gleichstagen. Nur bei zweien verhalt es sich anders. Unter diesen ist Ma., dcr nur zwei 
Alkoholversuche mitmachte, und dessen Befunden auch aus friiher erwahnten Griinden 
kein groBes Gewicht beigelegt werden darf. Von der anderen Bcobachterin aus dicser 
Gruppe T. Avird weiterhin die Rede sein. In den anderen 6 Fallen reichtc also die Wir- 
kung des Alkohols mehrfach nicht dazu hin, cine fordcrnde Wirkung der Pause ganz aus- 
zugleichen, oder sie in eine negative zu vcrwandeln, geniigtc aber, sie zu beschranken. 
In zwei Reihen wurde auch das positive Resultat in ein negatives vcrkehrt, ein schon 
bestehendes negatives wurde zweimal vcrstarkt. Im ganzcn kommt unter Alkohol eine 
Abnahme der richtigen Angaben und eine etwas starkere der Fehler zustande, somit ein 
deutliches Sinken des Umfanges der Leistung. 

Bemerkenswert ist, daB dieses Fallen der Gesamtangaben im Gegensatz zu den 
auch hier wechselnden Zahlen dcr Vergleichstage sozusagcn fiir alle Beobachter gilt. 
Allein bei L. ist ein kaum nermenswertes Steigen um 0,20, bei Ma. ein Gleichbleibcn 
in dieser Beziehung auszunehmen. Und auch bei L. ist die Sachlage die, daB an keinem 
der Normaltagc ein Abnehmen dcs Gesamtumfangcs zu verzeichnen ist, wohl aber an 
drei Alkoholtagen gegeniiber vier Tagen mit VergroBerung dcsselben. Ahnlich steht es 
bei Ma., an alien Normal tagen eine Zunahme, wahrend die Alkoholtage in + und — sich 
die Wage halten. 

Stellen wir fur alle Teilnehmer die Tage mit — und -f zusammen, so bcstatigt sich 
die vermutete Tendenz durchaus. Die folgenden Zahlen bcdeuten fiir alle 8 Beobachter 
zusammen die Anzahl dcr Tage, an welchen nach der Pause in der betreffenden Rubrik 
eine Zu- oder eine Abnahme der Aussagen vorlag. Die unvcrandcrt bleibcnden sind 
wcggelassen. 


Tabelle 27. 


Zahl der Tage, an denen nach der Pause 
Normaltage 

eine Zu- oder eine Abnahme 

Alkoholtage 

erfolgte. 

gelesen 

richtig 

falsch 

gelesen 

richtig 

falsch 

4- — 

4 - — 

4 - — 

+ — 

4 - — 

4 - — 

20 16 

22 18 

16 19 

10 20 

15 22 

17 19 


Journal fttr Psychologic und Neurologic. Bd. 18. ^ 


Digitized by i^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 




50 


A. BUSCH. 


Journal f. Psyrliologie 
nn<.l Nourolo^'ie. 


In der Norm sind die Tage mit mehr richtigen, ein wenig auch die mit mehr 
falschen Auffassungen nach dor Pause gegeniiber dem ersten Tagesabschnitt in der 
Mehrzalil. Anders unter Alkohol. Die Herabsctzung der Leistung ist vorzugswcise 
durch eine Einschrankung der R.-Angaben zustande gekommen, die Veriinderungen 
in der Fehlerzahl entsprechen den Vcrgleiclistagen. Daraiis resultiert eine doppelt 
so grolie Menge von Tagen, an denen die Gcsamtangaben vermindert waren. 

Das iiberrascht insofern, als man nach den Erfahrungen des Alltags anneh- 
men sollte, daB der Alkohol im allgemeinen eine Laune, moglichst viel auszusagen, 
ohne es mit der Riclitigkeit schr genau zu nehmen, hervorbringen wiirde. Bei 
unseren Versuchen ist das nicht der Fall. Aus beiden angestellten Berechnungen 
scheint sich zu ergeben, daB auch hier, wo es dem Beobachter anheim gegeben war, 
wie viele der auftauchenden Zeichen er in den Bereich seiner Aufmerksamkeit 
ziehen wollte, der Alkohol wieder voruiegend die Neigung oder das Bediirfnis er- 
zeugte, den Umfang des beachteten Bezirkes zu beschriinken. 

Das Eingehen auf die Leistungen der einzelnen bringt nichts wesentlich 
Neues. Bei St. wurden in der ersten Versuchsreihe auch gleich nach der Pause je lo 
Karten dargeboten, eine Alkohohvirkung liiBt sich in ihnen nicht nachweisen. Ein 
leichter Ubungsfortschritt ist in den Zahlen der einzelnen Tage bei St. hier und 
da zu erkennen, er spricht sich in einer Zunahme der richtigen, noch deutlicher 
aber in einem Abnehmen der falschen Angaben aus. In der zweiten Reihe zeigt 
sich die Wirkung des Mittels erst am zweiten und den folgenden Tagen, in der 
ersten Reihe sofort. Das konnte als Beleg der kumulativen Eigenschaft gelten, 
denn der zweiten Reihe war eine liingere Abstinenzzeit voraufgegangen, wiihrend 
in der ersten schon einige Alkoholversuche gemacht worden waren, als die Apper- 
zeptionsversuche begannen. 

Beobachterin T. laBt im Lauf der Versuche etwas nach, die Ergebnisse sind am 
Schlusse etwas schlechter als anfangs, wohl ein Ausdruck ihrer dispositionellen ETn- 
regelmiiBigkeit. An alien Tagen sind die Leistungen des zweiten Tagesabschnittes 
geringer, was auch friiher bei ihr gesehen wurde. Die Vermutung, daB hier die 
nach Alkohol auftretendc relative Besserung ihre Entstehung einem etwaigen an- 
regenden, der Enniidung oder Abspannung entgegenarbeitenden EinfluB des Mittels 
zuzuschreiben ware, wird dadurch hinfallig, daB die gleichzeitigen Variations- 
versuche nichts davon zeigen, und auch bei anderen siclier ermiidbareren Versuchs- 
personen (z. B. Mii.) nichts davon sichtbar wird. Die wenigen Tage H.s geben zu 
keiner Bemerkung AnlaB. Bei Ma. brachte wieder die erste Alkoholgabe ein Steigen, 
erst die zweite ein Sinken der richtigen Auffassungen. 

In der langeren Reihe F.s wird die tlbimgswirkung unverkennbar, eine recht 
gleichmaBige Zunahme von 17 bis zu 25 R.-Lesungen bei unveranderter Fehler¬ 
zahl macht sie deullich. Auch bei ihm wird die starkste Alkohohvirkung erst um 
die Mitte der Reihe erreicht, spatcr laBt sie wieder etwas nach. Ein ahnlicher 
Ubungszuwachs findet sich bei L., im iibrigen schwanken ihre Zahlen nach der 
Pause an Normal- wie an Alkoholtagen ohne ausgesprochene GesetzmaBigkeit 
leicht nach oben und nach unteii, so daB man eine Beeintrachtigung durch das Medi- 
kament hochstens in der etwas gcringeren Zunahme der R.-Aussagen sehen kann. 
Mit dem starken EinfluB in den anderen Versuchen dieser Beobachterin verglichen, 
fallt das auf, um so mehr. da sie sich auch hier wieder als gleichmaBige Arbeiterin 
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bewahrt. — Sie n^ert sich den Befunden bei T.; eine weitere Gcmeinsamkeit dieser 
beiden im folgenden Kapitel laBt eine dort besprochene Erklarungsmoglichkeit zu. — 
Im Gegensatz zu ihren sonstigen Leistungen sind ihre Durchschnittszahlen hier 
recht gering. Das wird verstandlicher durch den Umstand, daD sie Astigmatin war, 
trotzdem aber im allgemeinen ohne Brille zu lesen pflegte. Obschon das bei unseren 
Versuchen stets getragene Glas eine voile Korrektion fiir das benutzte Auge herbei- 
fiihrte, bedeutet die Verwendung dieses ungewohnten Instrumentes doch eine nicht 
unerhebliche Benachteiligung gegeniiber den ohne Glas oder nach alter Gewohnheit 
mit diesem Hilfsmittel lesenden Untersucliern. (Es ist, wie ich aus eigener Erfahrung 
bestatigen kann, fiir einen Astigmaten sehr viel leichter, tachistoskopische Ver- 
suche ohne Glas zu lesen, aLs mit einem solchen, wenn er es nicht gewohnt ist.) DaB 
sich das hier gerade bei den Apperzeptionsversuchen zeigte, ist die Folge der schwie- 
rigeren Reize, die viel hohere Anforderungen an die Sehscharfe stellen. Dazu kam 
noch, daB sie iiberhaupt wenig zu lesen pflegte, jedenfalls weniger als alle anderen 
V ersuchspersonen. 

Beobachter Mii. hatte einen kleinen Ubungsfortschritt und auch bei P. ist 
er angedeutet, so weit man dariiber in den kurzen Versuchsreihen etwas sagen kann. 
Der NachlaB der Leistung, der bei Mii. schon an den Vergleichstagen nach der Pause 
iiblich ist, wird auch diesmal durch den Alkohol weiter vertieft, jedesmal ist es 
der zweite Alkoholtag der beiden durch eine Pause von mehreren Tagen getrennten 
HaJften seiner Reihe, der den starkeren Ausfall zeigt. Die ziemlich erhebliche Ver- 
besserung in den Leistungen P.s im zweiten Abschnitt der Normaltage ist zum Teil 
dadurch bedingt, daB die Dispositionsversuche eines Tages aus unbekannten Griin- 
den zu schlecht weggekommen sind. LaBt man diesen Tag auBer Rechnung, so 
verbleibt noch eine Verbesserung der R.-Angaben um 3 pro Tag. Auch dieser Zahl 
gegeniiber bleibt ein hemmender EinfluB des Alkohols auf die sonst gunstige Wirkung 
der Pause recht wahrscheinlich. 

Das Gesamtergebnis dieses Kapitels ist sonach dahin auszudriicken, daB 
45 Minuten nach GenuB von 30 ccm Alkohol die Apperzeption zusammengesetzter 
Reize geschadigt ist; es ist ausschlieBlich der Umfang der Auffassung, der gelitten 
hat, nicht ihre Zuverl^igkeit. Das stimmt, wie bemerkt, sehr wohl zu den Resul- 
taten, die oben mit einfachen Reizen gewonnen wurden, aber nur teilweise mit den 
Angaben der Literatur. Zwar findet hier die Einschrankung des Umfanges der 
apperzeptiven Leistung sich durchweg bestatigt, Riidin sieht auch, 8 Stunden 
nach Einnahme des Mittels, an der Drehtrommel eine st^kere Abnahme des Um¬ 
fanges als der Zuverl^sigkeit, und Ach am gleichen Apparat immerhin eine erheb- 
lichere Zunahme der Auslassungen, als der Verlesungen sinnloser Silben, im iibrigen 
aber wird von ihnen und anderen Autoren eine Mehrung der Verfalschungen ziem¬ 
lich regelmaBig beobachtet, oft steht sie weit im Vordergrund (Hahn u. a.). Die 
ange wand ten Methoden und Apparate sind von unseren me ist ziemlich abweichend, 
dennoch ist wohl anzunehmen, daB nicht hierin, sondem in der zeitlichen Stellung 
der Versuche zur Alkoholaufnahme die wesentliche Ursache des Unterschiedes 
liegt, da jene Versuche durch weg in einem jiingeren Stadium des Rausches be- 
gonnen wurden. Unsere Beobachter hatten sich schon Stunde lang zu ruhiger 
andersartiger Arbeit zwingen miissen. Ziehen wir noch die subjektiven Anmer- 
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kungen zum Vergleich heran, so sehen wir aLs weit verbreitete Erscheinung, daB 
untt-r den S\Tnptomen des experlmentellen Rausches gegen Ende der Arbeit an 
die Stelle der erhohten Lebhaltigkeit mehr und mehr Apathie und Sclilafrigkeit 
treten. Es ist zu vermuten, daO hiennit der Hang zu ungenauen, phantastischen 
Erganzungen des Geschenen in Wegfall karn. \\'enn diese Xeigung auch bei un- 
seren Beobachteni zu An fang des Alkoholeinflusses bestanden hatte, so konnte sie 
doch nicht zum Ausdruck kommen, denn die V^ariationsversuche bieten keine Hand- 
habe dazu. Hier blieb daher die Einschrankung des Beachtungsbezirkes von vom- 
herein unvermischt sichtbar. Die Tendenz zu verfalschenden Zutaten ist anschei- 
nend spaterhin schon verschwainden, so daB bei unseren Apperzeptionsversuchen 
die Einschrankung des Auffassungsumfanges allein herv’ortrat. 

VIII. Priifung der Sehscharfe. 

Es uairde friiher dargestellt, wie wir uns davor zu sichem suchten, daB andere 
Faktoren als die Anderung des Beachtungsgrades zu ausschlaggebender Be- 
deutung fiir unsere Befunde gelangten. Diese KontrollmaBregeln gestatteten den 
SchluB, daB auch nach AlkoholgcnuB an keiner in Betracht kommenden Stelle des 
Sehorgans eine Minderung der physiologischen Funktion eingetreten war, die eine 
Erkennung der Reize merklich erschwert hiitte. Eine gu*ringe allgemeine Herab- 
setzung der Leistiingsfahigkeit war aber dadurch nicht ausgeschlossen, und wenn 
sie auch nach obigom fiir den Ausfall der \'ersuche nicht mehr entscheidend sein 
konnte, so konnte sie doch einen EinfluB ausul)en. Es wiire erwiinscht gewesen, 
die in Frage kommenden Funktionen, wie Lichtsinn, Raumsinn u. a. getrennt und 
genau zu priilen. Das litB sich im Rahmen unserer Versuche und mit Rhcksicht 
auf die Dauer der AJkoholwirkung nicht ausfuhren. Die einschlagigen Methoden 
Sind zeitraubend und verlangen ihre besondere Anordnung; rnanche der feineren 
haben ferner den Nachteil, daB sie auch ihrerseits wieder eine groBe Aufmerksani- 
keit des Beobachters verlangen. 

Um doch einen allgemeinen Ubcrblick iiber die Beeinflussung des Sehver- 
mdgens zu gewinnen, nahmen wir daher einlache v^ehp)rufungen an den liblichen 
(Snellenschen) Tafeln vor. Diese Wrsuche konnen nicht den Anspnich einer vollig 
exakten und eindeutigen Methode erhel)en; immerhin schienen ihre Ergebnisse er- 
wahnenswert. Em \’orziig ist ihre leichte, den Beobachter nicht ermiidende Durch- 
fiihrbarkeit, und vor allem, daB sie verhaltnismaBig wenig vom Zustande des Be- 
wuBtseins abhiingig sind. 

Der Umstand, daB die benutzten Buchstaben recht verschieden schwer zu 
erkennen sind und oft einige Buchstaben der siebenten Zeile dieser Tafeln z. B. trotz 
geringcrer GroBe sich besser lesen lassen, als solche der sechsten usw., ist fiir uns 
kein Nachteil. Es bildet sich so eine Art Ubergang zwischen den durch die GroBe 
ihrer Buchstaben getrennten Reihcn, indem die schwierigeren Zeichen der oberen 
sich allmahlich an die leichteren der folgenden, kleiner gedruckten Zeile anschlieBen, 
Oder vielmehr direkt zwischen sie fallen. Man gewinnt, wenn man so feststellt, 
welche Buchstaben dor verschiedenen Relhen noch eben erkannt werden, ein ge- 
naueres MaB der Sehscharfe als bei gleichschwierigen Zeichen der Unterschied der 
DruckgroBe abgeben wiirde. DaB man die Stufenhohe, um welche die Schwierigkeit 
zwischen den Buchstaben ansteigt, nicht genau kennt und nicht regeln kann, ist 
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nicht besonders storend, weil sich bald findet, daB sie sehr gering ist. MiBlicher ist 
es, daB die Zahl der um die Grenze der Erkennbarkeit liegenden Buchstaben auf 
einer Tafel zu niedrig ist, dadurch entsteht die Gefahr, daB der Untersucher sie 
auswendig beh^t. Dem kann man vorbeugen durch Verwendung mehrerer Tafeln 
mit verschiedener Buchstabenfolge. Doch ist aucli jetzt noch die Menge der fiir die 
Entscheidung in Frage kommenden Buchstaben nicht groB. 

Anfanglich wurden diese Priifungen nur an den Alkoholtagen vorgenommen, 
da sie ja nur als eine Kontrolle fiir eine mogliche storende Minderung des Visus durch 
unser Mittel gedacht waren. Der Beobachter stand in einer ein fiir allemal fest- 
gelegten Entfemung, die so ausgew^lt war, daB er die vorletzte Zcile der Tafel 
noch teilweise erkennen konnte. Er begann seine Angaben bei einer Reihe, die er 
noch sicher las, der Versuchsleiter bezeichnete den zu lesenden Buchstaben durch 
Daninterlegen des Fingers. Es wurde von vornherein darauf geachtet, daB auf 
keinen Buchstaben mehr als 3—4 Sekunden verwandt wurden. Nach Ablauf dieser 
Frist, die sich ziemlich gut abschatzen lieB, wurde der Beobachter aufgefordert, 
sich fiir eine Angabe zu entscheiden. Vermochte er eine Reihe auch in anniihernden 
Konturen nicht mehr zu erblicken, so wurde aufgehort. 

Die Tafel war durch zwei in etwa 3,5 m Entfemung befindliche Gliihlampen 
von 16 Kerzen erleuchtet, auBerdem brannte im Raume noch die zur Belichtung 
der Karten dienende Birne. Die Buchstaben erhielten damit keine voile Tagesbeleuch- 
tung, aber so blieb Zimmer und Beobachter in derselben Helle, die auch bei den 
weiteren Versuchen vorhanden war und eine besondere Einstellung des Auges fiir 
die wechselnde Belichtung fiel fort. — Geiiau gleich war die Beleuchtung insofern 
nicht, als bei den Versuchen am Tachistoskop der Beobachter sich der einen Licht- 
quelle n^er befand, doch war dann die benachbarte der beiden anderen Gliihbirnen 
ausgedreht, so daB der praktische Effekt beinahe der n^iliche war. 

Die Priifungen fanden viermal statt. i. zu Anfang der Versuche, nachdem der 
Beobachter mindestens fiinf Minuten Zeit gehabt hatte, sich der Beleuchtung des 
Zimmers anzupassen, 2. gleich im AnschluB an die erste Versuchshiilfte, vor der 
groBen Pause, 3. unmittelbar nach der Pause, und 4. am SchluB der zweiten Serie 
der Variationen, zwischen diesen und der zweiten Darbietung der 9-Buchstaben- 
karten. So standen Versuch i. und 3. und 2. und 4. unter ganz gleichen auBeren 
Bedingungen, bei den ersteren war das Auge ausgeruht, bei den anderen kurz vor- 
her durch die Variat. vers, in Anspruch genommen worden. Die bei i. verwandten 
Tafeln kehrten bei 3. wieder, bei 4. die des zweiten Versuches. Die Beobachter 
wuBten das nicht, gaben auch iibereinstimmend an, sich infolge der vielen dazwischcn- 
liegenden Experimente der gelesenen Buchstaben nicht mehr zu erinnern. Spiiter- 
hin waxen 4 Tafeln behufs Auswechselung zur Verfiigung, auch wurden nun offers 
mehrere hintereinander gelesen. Dazu kam noch eine Tafel mit den Landoltschen 
Ringen — der Untersuchte muBte hier die Stelle bezeichnen, an der ein schwarzer 
Kreis durch eine Liicke unterbrochen ist —, die zwar nur wenige Zeichen aufwies, 
dafiir aber, in verschiedener Richtung aufgehangen, die Liicken an anderer Stelle 
erscheinen lieB, so daB doch eine kleine Variation moglich wurde. Eben diese ge- 
schilderten Versuche wurden bei einem Beobachter an einigen, bei vier weiteren 
regelmaBig an den parallel gehenden Normaltagen wiederholt, um eine Sicherheit 
gegen unerwiinschte Einfliisse, die etwa eine Wirkung des Alkohols hatten vor- 
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spiegeln konnen, zu erhalten. Stets wurde dafiir gesorgt, daD aucli kleine Ab- 
weichungen, vielleicht das Hinzufiigen einer Landoltschen Tafel und dergleichen fiir 
die einander entsprechenden Versuche i. und 3. Oder 2. und 4. genau die gleichen 
vvaren. 

In den folgenden Zusammenstellungen wurden die Reihen, deren Biichstaben 
immer fehlerlos gelcsen, oder andererseits auch nicht annahernd mehr erkannt WTjr- 
den, weggelassen. 


Beobachter St. 

Aus zwei Normaltagen. 

Vcrsuch I. 18 Biichstaben richtig 8 falsch Vers. 2. 14 Biichst. richtig 12 falsch. 
„ 3- 16 „ „ 10 ,, 4. 16 „ „ 10 „ 

— 2 r. + 2 r. 


Aus fiinf Alkoholtagen. 
Versuch i. 39 r. 26 f. 

„ 3. 39 r. 26 f. 

+ —0 


2. 33 r. 32 f. 
4. 39 r. 26 f. 
+ 6 r. 


Blieb die Sehscharfe ganz unbeeinfliiBt durch den Alkohol, so ware eher ein 
leichtes Nachlassen der r.-Lesungen zu erwarten gewesen, da nach unseren friiheicn 
Versuchen die BewuBtseinsklarheit ungiinstig verandert ist, und auch diese Ver¬ 
suche ja nicht ganz unabhangig von dem psychischen Zustande sein konnen. Das 
ist hier nicht der Fall; vergleichen wir i : 3 und 2:4 — die nicht parallel stehemlen 
Versuche konnen nicht inBeziehiing gesetzt werden, weil ihncn 11. a. nicht dieselben 
Tafcln zugnindc liegen —, so zeigt 4. eine Besserung urn 6 Angaben; an den Normal- 
tagcn heben die kleinen Vcrschiebungen von Versuch 3 und 4 sich auf. 

Beobachterin T. 

Aus vier Alkoholtagen. 

Versuch i. 14 r. 30 f. 2. 7 r. 38 f. 

3. 28 r. 16 f. 4. 12 r. 33 f. 

+ II • +5 

Eine auffallende Besserung 10 Minuten nach Einnahme des Mittels um 11, 
30 Minuten spater um 5 Buchstaben. 

Ebenso ergaben die wenigen Versuche von Ma. (2 Alkoholtage) in Versuch 3 
einen Gewinn von i, bei Versuch 4 um 4 Buchstaben gegeniiber den Parallel versuchen, 
und bei H. (2 Alkoholtage) fiir 3. + 2 r. fiir 4. + i r. 

Mit den drei letztgenannten Beobachtern wairdcn an Vergleichstagen leider 
koine Lcseproben der beschriebenen Art gemacht. Ihre eigentiimlichen Ergebnisse 
lieBcn daher die Deutung zu, daB trotz subjektiver Unwissentlichkeit doch un- 
bewuBte Erinnerungsspuren an die schon cinmal gesehene Tafel oder Anpassung 
an die Beleuchtung die zweite Lesung begiinstigt hat ton, auch die Ubung hiitto 
wenigstens bei don letzten beidon verantwortlich gemacht werden konnen, obschon 
der Aufstieg keineswegs sich auf den ersten Tag beschrankte. Aus diesem Grunde 
wurden, wie gesagt. bei den vier anderen Untersuchern dieselben Priifungen an 
den Vergleichstagen vorgenommen. 
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Beobachter F. 

Aus sieben Normaltagen. 





Versuch i. 

129 r. 36 f. 

2. 

123 r. 

42 

f. 

3 - 

127 r. 38 f. 

4- 

125 r. 

40 

f. 


+ 2 


+ 2 




Aus acht Alkoholtagen. 





Versuch i. 

114 r. 39 f. 

2. 

94 r. 

51 

f. 

M 3- 

116 r. 37 f. 

4 - 

102 r. 

43 

f. 


+ 2 


+ 8 




Auch hier an den Normaltagen ein Ausbalancieren der Verschiebungen, nach 
Alkohol eine Besserung und zwar besonders in Versiich 4, um eine Zeit, wo der Be- 
obachter meist mit auBerordentlicher Schlafrigkeit zu kampfen hatte^). 

Beobachterin L. 


Aus acht Normaltagen. 
Versuch i. 75 r. no f. 

„ 3- 85 100 f. 

+ 10 

Aus zehn Alkoholtagen. 
Versuch i. 96 r. 141 f. 

,, 3. 116 r. 121 f. 

-f 20 


4. 62 r. 112 f. 

2. 62 r. 112 f. 

+ —o 


2. 88 r. 149 f. 
4. loi r. 136 f. 

+ 13 


Ein betrachtlicher UberschuB zugunsten dcr Alkoholwirkung! Selbst die Meh- 
rung um 10 Buchstaben gleich nach der Pause an den Vergleichstagen verliert bei 
genauerem Zusehen alle Bedeutung. Am ersten der Normaltage allein fand nam- 
lich eine Verbesserung um 13 Buchstaben an dieser Stelle statt, wahrend an den 
iibrigen kleinere, mehr zum Minus neigende Schwankungen sich zeigten. Diese 
UnregelmaBigkeit erklart sich leicht. Die Reihe begann mit einem Normaltage. 
Die Beobachterin trug ein Glas zur Korrektur ihres Astigmatismus, worauf mehr- 
fach hingewiesen werden muBte. Das Glas zu tragen war ihr ganz ungewohnt, und 
es fiel ihr sichtlich schwer, es gleich in die richtige Stellung zu bringen. Wahrschein- 
lich saB das Glas bei diesem, dem allererstenVersuch, den sie iiberhaupt damit machte, 
auch schlieBlich noch nicht recht ordentlicli, worunter das Ergebnis litt. Bei Ver¬ 
such 2 waren diese Schwierigkeiten schon iiberwunden, so daB nur zwischen i und 
3 diese groBe Differenz liegt, zwischen 2 und 4 desselben Tages aber nur eine solche 
von -f I fiir den letzten Versuch. Nebenher konnten natiirlich auch Einfliisse der 
Obung und Gewohnung in Frage kommen. 

DaB es in der Tat Umstande waren, die nur fiir den allerersten Versuch eine 
RoUe spielten, laBt sich weiterhin daraus ersehen, daB die gleiclien An fangs versuche 
des nachsten und der folgenden Tage, selbst die mit genau denselben Tafeln vor- 
genommenen, um 12 und 8 r. Buchst., also ungefahr um die hier kritisierte Differenz 
hoher stehen, als die des ersten. Zweifellos driickten demnach Einfliisse, die fiir den 


1) Der Unterschied in den absoluten Zahlen der Rnbriken hangt damit znsammen, daB die 
Zeilen, welche stets ohne Fehlcr gelesen worden waren, nicht mehr mit aufgeschrieben wurden. 
So konnte durch eine Verlesung in einer an den anderen Tagen regelmaBig beherrschten Reihe 
eine scheinbar groBe Differenz entstehen, da diese Zeile niinmehr ganz mitgezahlt wurde. 
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Vergleich mit den Alkoholtagen nicht in Rechnung kommen sollten, den ersten 
Versuch erheblich unter seincn zu erwartenden berechtigten Wert herab und ver- 
ursachten so den hier als storend empfundenen Unterschied. LaBt man diese Stcige- 
rung um lo B. deshalb unberiicksichtigt, so verbleibt fiir die Rubrik 3 der Normal- 
tage eine geringe Abnahme der richtigen Angaben, und es wird die bedcutende 
Besserung an den Alkoholtagen, an denen solche UnregelmaBigkeiten nicht zu 
beobachten waren, noch starker in die Aiigen fallend. Endlich steht auch bei den 
Landold-Ringcn einem ,,— 2“ im 3. Versuch der Vergleichstage ein Zuwachs von 
,,5“ an der gleichen Stelle der Alkoholtage gegeniiber. 

Beobachter Mii. 

Aus fiinf Normaltagen. 

Versuch i. 41 r. 28 f. 2. 31 r. 38 f. 

„ 3. 41 r. 28 f. 4. 29 r. 40 f. 

o —2 

Aus vier Alkoholtagen. 

Versuch i. 39 r. 31 f. 2. 35 r. 36 f. 

„ 3. 43 r. 27 f. 4. 35 r. 36 f. 

+ 4 o 


Wiederum eine kleine Zunahme nach Alkohol, das Umgekehrte an den Kon- 
trolltagen. 

Beobachter P. 

Aus vier Normaltagen. 

Versuch i. 45 r. 24 f. 2. 69 r. 27 f. 

„ 3. 56 r. 13 f. 4. 69 r. 27 f. 

4- II o 

Aus vier Alkoholtagen. 

Versuch i. 48 r. 23 f. 2. 35 r. 36 f. 

„ 3. 53 r. 18 f. 4. 52 r. 19 f. 


+ 5 


+ 17 


Die Landoldt-Ringe ergaben an den Vergleichstagen keinen Unterschied, an 
den Alkoholtagen im 3. Versuch -}- i. 

Bei P. wirkte auch in den friiheren Versuchen die Pause stets steigernd auf 
seine Leistungsfahigkeit, andererscits war der EinfluB des Weingeistes gering und 
nach seinen subjektiv-en Angaben erst spat einsetzend. Dazu stimmt das Bild der 
Tabelle ganz gut. tJbrigens findet sich die stiirkste Zunahme eines Normaltages 
wieder zwischen Versuch i : 3 des ersten Tages, doch betriigt sie nur + 4, fiillt daher 
nicht so entscheidend ins Gewicht wie oben. Freilich ist auch diesmal Versuch i des 
ersten Tages um 6 Buchstaben hinter dem gleichen der folgenden Tage im Nachteil, 
auch diesmal ist sonach die starke Ubungszunahme des Beginnes von merklicher 
Geltung fiir den giiten Ausfall der Rcihe 3 der Normaltage gewesen. Nach alledem 
scheint der Unterscliied zugunsten der Alkoholwirkung bei ihm nicht unerheblich. 

Auch bei den drei anderen Versuchspersonen \Naren ebenso wie bei P. die 
in die zweite Halfte der Normaltage fallenden Priifungen gegenuber den gleichen 
der Alkoholtage etwas begiinstigt, da alle Reilien mit einem Vergleichstag ihren 
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Anfang nahmen, wodurch dcr erste starkste Ubungsfortschritt dem Versuch 3 (und 
4) dieses Tages zufiel. 

Tabelle 27 enthalt fiir jeden Teilnehmer den diirchschnittlichen Zuvvachs im 
3. und 4. Versuch auf einen Tag seiner Reihe berechnct. 


Tabelle 27. 

Normaltagc Alkohollagc 

Versuch 3 Versuch 4 Versuch 3 Versuch 4 

Beobachter St. —1,00 -f 1,00 o -f 1,20 

»> . + 2,75 + i»25 

„ Ma. + 0,50 4- 2,00 

,, H. . + 1,00 + 0,50 

„ F. —0,29 4-0,29 -h 0,25 4-1,00 

„ L. —0,38 o 4-2,00 4-1,30 

,, Mu. o —0,40 -f 1,00 o 

,, P. . + 2,75 _o_ 4- 1,25 4- 4,25 

Durchschn. f. i Pers.: (aus5Vp.) 4- 0,22 4- 0,18 (aus8Vp.) 1,09 4- 1,44 

Bei L. ist in dieser Tabelle die korrigierte Zahl eingesetzt (s. o.), ohne die Ver- 
besserung wiirde statt —0,38: 4- 1,25 zu lesen sein, und der Gesamtdurchschnitt 
dieser Rubrik sich aus 4- 0,22 in 4- 0,54 verwandeln ; die allgemeine Richtung der 


Zahlen wiirde dadurch keine Veriinderung erleiden. 

In den Spalten der Normaltage fallen bei den meisten Untersuchern die geringen 
Schwankungen auf, die zugleich ein Beleg sind, daB die Parallelversuche tatsachlich 
unter annahernd denselben Bedingungen standen. Die groBeren Differenzen St.s 
erklaren sich wohl aus der kleinen Zahl seiner Versuchstage (nur 2), die einen Aiis- 
gleich zuf^iger Schw'ankungen im Wege stand. Auch die Unterschiede nach Al- 
koholaufnahme sind nicht groB, neigen aber regelmaBig zum „4-“. Gerade diese 
Stetigkeit gibt den kleinen Zalilen einen gewissen Wert. 

Beach ten wir wieder die Zahl der Tage, an denen in den Versuchen des 
zweiten Abschnittes eine Mehrung oder Minderung der Leistung auftrat, so bestatigt 
sie die Ergebnisse der obigen Tabelle. Schon in den Normalreihen der Beobachter 
iiberwogen die 4-Tage, doch ist zweimal das Umgekehrte der Fall (in Versuch 4 
bei F. und bei Mii.). Bei den Alkoholversuchen waren fiir alle Versuchspersonen 
die Tage mit Zunahme haiifiger, nur einmal bei F. in Versuch 3 wurden sie von den 
—Tagen eingeholt. 

Tabelle 28. 

Zahl der Tage, an denen in den Versuchen 3 und 4 eine Zunahme bzw. cine Abnahme 
der richtigen Angaben zu verzeichnen war. 

Versuch 3 Versuch 4 

Von 26 Normaltagen. 4-i2 — 94-5 —9 4 l 4 

Von 39 Alkoholtagen.. 4-24 — 64:9 4-24 — 94-11 

Auch in dieser Form der Darstellung sehen wir wieder eine giinstige Ein- 
wirkung des Medikamentes. 

Wenn sich nun auch, wie vordem bemerkt, gegen die Genauigkeit der ver- 
wandten Methode Einwande erheben lassen, so spricht doch der Ausfall dieser Tabellen 
in seiner GleichmaBigkeit mit Wahrscheinlichkeit dafiir, daB der Weingeist die hier 
vcrlangte Leistung bessert. Da diese einfachen Versuche an die Aufmerksamkint 
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relativ geringe Anspriiche stellen, auch unsere friiheren Befunde ein Nachlassen 
der psychischen Fahigkeiten bei eben denselben Beobachtem dartaten, so wiirde 
zu entnehmen sein, daB unter Alkohol die physiologischen Funktionen des be- 
teiligten Sinnesorgans eine Steigerung erfuhren. Ob auch der mechanische Apparat 
des Auges, oder welcher Teil des nervosen Organs als Sitz der Wirkung in Frage 
kommt, dariiber geben unsere vorlaufigen Versuche keine Auskunft. Eingehendere 
nur diesen Aufgaben gewidmete Untersuchungen der friiher angedeuteten Art wer- 
dcn auch hieriiber groBere Sicherheit verschaffen konnen. 

Die pharmakologische und toxikologische Literatur nimmt, so viel ich sehe, 
an, daB keine oder eine maBige schadigende Wirkung dieses Giftes auf das Seh- 
vermogen bestehe. Ridge^) fand, daB unbekannte Worter erst in geringerer Ent- 
fernung gelescn werden, und schlieBt daraus auf ein Sinken der Sehsch^fe unter 
Weingeist. Seine Versuche scheinen mir indes nicht beweisend. Ein Erkennen 
solcher Worter geht bei der getroffenen Anordnung in der Weise vor sich, daB 
die leichter lesbaren Buchstaben und die Gesamtform unterschieden werden und aus 
ihnen das ganze Wort zum groBen Teile kombiniert wird. Diese Zusammensetzung ist 
aber eine hohe psychische Leistung, die eine lebendige Aufmerksamkeit und eine groBe 
Assimilations- und Assoziationsbereitschaft voraussetzt. Da diese F^igkeiten leiden, 
ist eine Verschlechterung der Ergebnisse schon hieraus zu erkl^en. Die Erkennung 
einfacher Buchstaben benotigt jedenfalls eines weit geringeren Aufwandes psy¬ 
ch ischer Faktoren. 

Eine Stiitze finden andererseits die Befunde dieses Kapitels durch die Resul- 
tate von Specht, daB auf akustischem Gebiet dasselbe vorzuliegen scheint. Er 
fand bei verbreiterter Unterschiedsschwelle ein Sinken der Reizschwelle fiir Schall- 
empfindungen nach AlkoholgenuB. Das lieBe vermuten, daB der Weingeist in den hier 
untersuchten Quantitaten die Eigenschaft besitzt, die sensorielle Einpfindlichkeit 
der hoheren Sinnesnerven oder Organe zu steigern. 

Die Durchschnittsergebnisse der drei verwandten Methoden sind in folgenden 
Zahlen zusammengestellt. 


JNormaltage | Alkoholtagc 


Variations versuche 

Fehler pro Person. 

v.d. Pause n.d. Pause 
17,22% 18,59% 

V. d. Pause 
14,60% 

n. d. Pause 
22,59% 

Apperzeptionsversuche 

r. f, r. f. 

r. f. 

r. f. 

Durchschn. pro Pers. fiir lo Versuche 

15.18 5,75 16,09 5.33 

16.47,5.73 

16,13 4,77 

Schpriif ung 

nach der Pause 

nach der Pause 


Vcrsuch 3 Vcrsuch 4 

Versuch 3 

Vcrsuch 4 

Durchnittlicher Zuwachs pro Person . 

0,22 0,18 

1 1,09 

D 44 


Ein eigentlicher Vergleich zwischen diesen drei Methoden ist nun nicht an- 
gringig, da sie auf verschiedenartigen Bedingungen beruhen und bei der ersten 

1 ) Seine Versuche sind hier nach Helen ins ,,D*e Alkoholfrage“ zitiert, da sie mir direkt 
nicht zuganglich sind. Ks kann daher nicht naher darauf eingcgangen werden, auch ist die 
Anordnung der Versuche bei Helenius nicht genauer dargestcllt. Der gemachte Einwurf hat 
nur dann Geltung, wenn die verwandten V’orter fiir den Beobachter sinnvoll waren oder aus 
gelaufigen Silben bestanden. 
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und zwciten auch das zeitliche Vcrbaltnis ziir Alkoholeinnahme ein anderes ist. 
Immerhin war bei den Apperzeptionsversuchen die Wirkung des Giftes noch vor- 
handen. 

Den merklichsten Ausfall, eine Ziinahme der Auslassimgen urn 8% sehen wir 
bei den Variationsversuchen, gerade bei denjenigen also, die nur an die Klarhcit 
und den Umfang der Beachtiing groBe Anspriiche stellen, aber weder besondere 
Leistungen komplizierterer geistiger Funktionen, noch des physiologischen Organs 
erfordem. 

Viel innere Verwandtschaft mit jenen hatte das Ergebnis der Apperzeptions- 
versiiche insofem, als auch hier eine Beschranknng des Umfanges die hervorstechend- 
ste Folge des Alkohols war. Der betonte zeitliche Unterschied ist wohl als Haupt- 
ursache der hier weit geringeren Wirkung des Weingeistes anzusehen; jedenfalls 
ware es bei dieser Sachlage kaum angebracht, etwaigen anderen Zusammenhangen 
nachforschen zii wollen. Eine Schadigung durch den Alkohol bestand auch fiir die 
Apperzeption dieser hoher organisierten Eindriicke, die iibrigens auBer der psy- 
chischen auch eine voile Schiirfe der physiologischen Fiihigkeiten verlangen. 

Der letztbesprochenen Methode lassen sich die Priifungen der Sehscharfe 
durch die gleiche Form der Reize und die zum Teil ganz entsprechende zeitliche 
Lage zur Versuchsdosis einigermaBen an die Seite setzen. Hier aber trat der psy- 
chische Anted in seiner Bedeutung fiir die Losung der Aufgabe weit zuriick, die 
entscheidende Rolle fiel der physiologischen Tiichtigkeit zu. Das bedingte eine 
Umkehrung der Befunde, es fand sich eine Besserung unter Alkohol, die physio- 
logische Leistungsfahigkeit schien erhoht zu sein. 

Zwei Beobachter bieten hier noch einiges Erwahnenswerte. T. und L. ge- 
horten zu den Untersuchern, die sich beim tachistoskopischen Lesen der 9 Buch- 
staben durch den Weingeist am wenigsten storen lieBen. Bei der einen schien or 
eher giinstig gewirkt zu haben, bei der anderen fiel es auf, wie wenig er den sonst 
giinstigen EinfluB der Pause zu hemmen vermochte, da gerade sie objektiv wie 
subjektiv eine groBe Empfindlichkeit an den Tage gelegt hatte. Eben diese beiden 
sind es nun, die in den Sehpriifungen die starkste Zunahme erfahren. Das sieht fast 
so aus, als sei bei ihnen die Minderung der psychischen Klarheit in den Apperzep¬ 
tionsversuchen, bei denen ja die Sehscharfe recht wichtig ist, durch die individuell 
besonders groBe Hebung der physiologischen Funktion wett gemacht worden. 

IX. Subjektive Beobachtungen. 

Die anschaulichsten Schilderungen seiner Erfahrungen nach Einnahme des 
Alkohols machte St. Das Getrank schmeckte ihm nicht schlecht, Brechreiz ver- 
spiirten weder er noch eine andere Versuchsperson — mit Ausnahme von Ma. —, 
wie bei der starken Verdiinnung und dem langsamen Trinken zu erwarten war, 
ebenso fehlte unangenehmes Brennen im Hals usw., es blieb nur eine leichte Warme- 
empfindung im Magen. Etwa 5 Minuten nach dem letzten Schluck bemerkte er 
als erstes subjektives Symptom ,,ein dumpies Gefiihl in den Ohren", dem ein in die 
Augen fallendes Rotwerden der Wangen schon vorausgegangen war. Bei Beginn 
der Experimente wurde sofort merkbar, daB er oft nach der richtigen Bezeichnung 
suchen muBte, um die Stelle der gesehenen Variation zu beschreiben, er versprach 
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sich aiich wohl, vcrbcsserte sich aber glcich^). Alle Angaben wiirdcn viel lang- 
samer, und nach ciniger Zeit die Atmung merklich lauter iind tiefcr. Er selbst findet 
nun, daB die Reizblattclien viel naher erscheinen, die Kreise nicht ganz riind, mehr 
oval sind, und Teile der Peripherie starker schwarz als die anderen; dabei liaben die 
Kreise die Tendenz, unklar zu werden, erst beim Kommando ,,Achtung“ sielit er 
sie wieder scharf, in diesem Augenblicke werden auch die vorher dunkler erscheinen- 
den Kreisinhalte wieder heller. Er fiihlt sich weniger abgelenkt, es fallt ihin leichter, 
l^ei der Sache zu bleiben. er sitzt niir passiv da und wartet auf das Signal. Da- 
zwischen auBert er bezeichnenderweise: ,,Die iiuBeren Kreise sind doch scliwieriger“; 
im allgemeinen scheint ihm seine Aufgabe nicht erschwert. Schon urn die Mitte des 
ungefahr 35—40 Minuten dauernden Versuchsabschnittes trat das veranderte Aus- 
sehen der Karten und die verwandten Erscheinungen inehr zuriick, eine subjektiv 
sehr merkliche Anderung des psychischen Zustandes blieb iiber den SchluB des 
d'agespensums hinaus bestelien. Unter normalen Urnstanden waren es gewohnlich 
visuelle Erinnerungsbilder an seine Tagcstatigkeit, die ilirn bei den Veisiichen stets 
als Bilder, nicht als Gedanken, durch den Kopf gingen und ihn manclnnal ablenktcn. 
Jetzt waren es nur Bemerkungen undGedanken, die in ihni auftaiichten, wie etwa: 
,,M2Ln sitzt so da, in einer gewissen Lethargic** oder ,,M‘'^n iniiB ps\xhiatrische Kcnnt- 
nissc haben, uni solche Zustiinde richtig beschreiben zu kdnnen“ und dergleichen. Das 
Gefiihl der Passivitat und Triigheit nahm noch zu: ,,Man starrt dahin uiid dcnkt 
iibcrhaupt nichts'b 

Dies sind die Bcobachtungen des crsten Alkoholtages, arn zweiten waren die 
subjektiven Wirkungen gcringer, iin iibrigcn ab('r gleichartig; besonders das Weg- 
fallen der Ablenkung wurde wieder betont, ferner die stark wechselnde Deutlicli- 
keit der Variation, spiiter wurde er schlafrig. 3. Tag. Rauschen im Ohr, Neigung 
bei den 9 Buchstaben Worter zu bilden, z. B. aus MTP ,,Matterhorn“!, die aber nicht 
ausgesprochen werden. Alle Ablenkungen, inncre wie iiuBcre, etwa duich die Per¬ 
son des Versuchsleiters, fallen fort, er sieht nur das Kartchen, bestimmtc \\'orte 
gehen ihm immer durch den Kopf. Xur die Mitte und die benacht)arten Varia- 
tionen werden sicher erkannt, die anderen unscharf. Helligkeit und Gestalt der 
Kreise ziemlich unverandert. 4. Tag. Leicht benommen, sonst niclit ,,mechani- 
siert“, apathischer Dammerzustand, beim Anblick dcr weiBen Karte schwebt ihm 
stets eine Schneelandschaft vor. 

2. Versuchsreihe, i. Tag. Subjektive Einengung des Gesichtsfcldes, sieht nur 
die Kreise, der Rand dcr Karte scheint zeitweise ganz zu fehlen; das Blatt scheint 
viel naher, iiberhaupt sieht er alle Dinge mehr bildartig, weniger korperlich. Die 
Variationen sind viel kiirzere Zeit sichtbar, tauchen blitzartig auf, die subjektive 
Sicherheit ist erhoht. Kreise oval, nicht gleich groB. 2. Tag. Ohrensausen, heiBe 
Wangen, Sensationen in den Beinen, ,,Gefiihl, daB er Waden habe‘b Einengung des 
Gesichtsfcldes, manchmal alle Kreise viel niilier beieinander. Inhalt der Kreise 
verkleinert. Eindruck der Variation kiirzer. Sieht als deutliches Erinnerungsbild 
Scliachfiguren vor sich stehen. 4. Tag. Reize viel kurzer sichtbar, aber viel scharfer, 

1) Das einfache Vcrsprcchen als Fchlcr aiifRcschrieben worden waren, ist ausgeschlossen. 
Denn in clen scltcnen ICilltMi, wo cine Variation im falscij^,,^ Kreise gesehen worden war, wurde, 
wie erwahnt, jedesmal durch Ilinweisen auf den l)(*trelf(3,^(l(,,j i^^'^eis festgestellt, daB cr wirklich 
genieint war. 
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spater laBt dicse Deutlichkeit nach. Subjektive Sicherheit, wie stets, erhoht, keine 
Zvveifel ,,cnt\veder richtig oder falsch“. Keine scheinbaren Veranderungen im Aus- 
sehen der Kreise. 

Letzte Versuchsreihe. i. Tag. Heute vorwiegcnd angenehme Wirkung. 
Warmegefiihl, kein Ohrensauscn, keine deutlichcn psychischen Veranderungen. 
2. Tag. Geringe Wirkung, wie gestern, Icichtes Ohrensausen. 3. Tag. Almlich wie 
gestem, gegen Ende trage, dammrig, ,,ganz mechanisiert, wie cin Automat'*. 4. Tag. 
Wie oben, Pausen kommen ihm kiirzer vor, langweilt sich nicht so leicht. 

Beobachterin T. fiel es schon in normalem Zustande auf, daB sie die Variation 
sehr verschieden scharf sehe, oft scheine ihr der Strich ganz klar, oft nur angedeutet, 
ohne Abh^gigkeit von der Stellung, ebensowohl, wenn er in der Mitte liege, wie 
irgendwo peripher. Darin anderte der Alkohol nichts. Von optischen Erscheinungen 
wniBte sie nur, aber immer wieder, anzugeben, daB die Karte viel weiBer sei als sonst, 
auch wohl, daB die Ringe vor die Flache hervorzutreten schienen, daB die Karte 
selbst heller, alles andere dunkel sei. Sie faBte die einzelnen Kreise mehr fiir sich 
weniger im Zusammenhang auf. RcgelmaBig, doch verschieden stark und verschie¬ 
den prompt, stellten sich Schliifrigkeit und Benommenheit ein; meist auch ein Ge- 
fiihl der Warme, Behaglichkeit, gestort oft durch die unangenehme Empfindung, 
daB sie ihre Glieder nicht mehr so in der Gewalt habe, daB die Bewegungen nicht 
mehr so von selbst geschehen, wie sonst, daB sie sich kontrollieren miisse, dazu 
ein Gefiihl verfeinerter Empfindlichkeit in den Fingerspitzen (sie ist Bildhauerin). 
Die Art der Alkoholwirkung w^ar ziemlich konstant, nur daB spaterhin die Schlafrig- 
keit mehr vorwog, die Starke und der Zeitpunkt des Eintretens recht wechselnd. 
Neben dem ersten Tage zeichneten sich die Tage um das Ende der letzten Reihe 
durch lebhafte subjektive Reaktion aus, im ganzen schien allmahlich die Wirkung 
langsamer einzutreten, aber langer zu dauem. Einigemale war bei weniger guter 
Tagesdisposition der EinfluB ein groBerer, doch fand sich gelcgentlich auch das Um- 
gekehrte. Eine Gewohnung war w^rend der Dauer der Reihen in keiner Weise 
zu erkennen. Die Veningerung der Alkoholmenge auf 20 cem ergab keinen merk- 
lichen Unterschied. Einige Male zeigte sich eine Neigung zum Plaudem, sonst war 
im Wesen der Versuchsperson nicht viel Abweichendes aufzufinden. Bei den Seh- 
piiifungen gab sie auf Fragen einmal an, sie meine etwas schlechter zu sehen. 

Ma. beobachtete an den Normaltagen offer ein starkeres Hervortreten der 
inneren 9 Kreise, w^rend die auBeren sie nur wie ein Rahmen umgaben. Die Wein- 
geistkombination schmeckte ihm sehr schlecht und erregte scinen Widerwillen, so 
daB er infolgedessen das erstemal eine leichte Brechneigung verspiirte. Die im 
iibrigen nicht besonders deutlich empfundenen Folgen bestanden in HeiBwerden 
des Kopfes, maBiger Miidigkeit und Durst. Einmal auBerte er gleich nach 
der Pause, daB er sich weniger miide fiihle, als vor der Alkoholeinnahme. Die 
Reize waren auch fiir ihn viel kiirzere Zeit sichtbar, aber weniger klar. 

H. fand nach dem Trunk das Papier der Karte viel weiBer, die Kreise naher 
und dicker gezeichnet, am kleinsten war der Mittelring. Ganz ausgesprochen und 
auch fiir den Versuchsleiter ohne weiteres zutage tretend war regelmaBig die ge- 
miitliche Wirkung. Ein angenehmes Warmegefiihl einige Minuten nach der Ein- 
nahme war von einer lebhaften Euphorie begleitet; Freude am Dasein, Neigung 
zum Lachen, Abnahme der Reizbarkeit waren ihie subjektiven AuBerungen; ein 
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etwas demiitigencles Gefiihl, daB die Personlichkcit so verandert sei, storte vvenig. 
Eine gewisse Verschwommonlieit in der Aiiffassung dcr Umgebung, Schlafrigkeit 
und eine Art Gleichgiiltigkeit kamen dazu. Nach einiger Zeit merkte er, daB es 
ihm schwerer falle, aiifzupassen, daB er sich zusammennehmen miisse. Schon vor 
SchluB der Versuche, also etwa 20—25 Minuten nach Aufnahme des Alkohols, war 
die Euphorie vollig verschwunden und hatte ziemlich pldtzlich einer ausgesproche- 
nen depressiven Stimmung Platz gemacht; das alles gilt fiir beide Alkoholtage. 

BeobachterF. machte an einein der ersten Kontrolltage spontan dieBeinerkung, 
daB bei einer Variation der Mitte die gleicbzeitige zweite Variation ihm undeut- 
licher erscheine. — Der von Jugend auf abstinente Untersucher war ziemlich emp- 
findlich gegen die Giftdosis, die er aber ohne besonderen Widerwillen nahm. Warmer 
Kopf, miiBige Benommenheit bildeten nach 5 Minuten den Beginn. Die Empfindung, 
nicht mehr recht Herr iiber seine Glieder zu sein, ein mattes, pelziges Gefiihl in 
den Fingem und Armen, und Schlafrigkeit folgten nun. Ganz von selbst betonte er 
gleich am ersten Tage und spater immer wieder, daB die Reize ihm scharf, aber 
viel kiirzere Zeit sichtbar erschienen, auch blieben sie bis zum Ende klar, wiihrend 
sie an den Vergleichstagen oft gegen SchluB undeutlicher wairden. Die Kreise 
sahen nicht selten kleiner aus als sonst. MaBiges Schwitzen der Haut erfolgte nur 
in den ersten Tagen. Die iibrigen Symptome waren ebenfalls meist in den spateren 
Tagen weniger ausgesprochen, nur die Schlafrigkeit, die anfangs am SchluB der 
Arbeitszeit fast verklungen war, wurde weiterhin viel starker. Sie trat jetzt etwas 
spater ein, uberdauerte aber die Versuche und hatte sogar meist gegen Ende erst 
ihre groBte Hohe erreicht. Nicht selten, besonders in den letzten Tagen wurde sie 
so stark, daB der Beobachter sofort in Gefahr kam einzuschlafen, wenn man ihn 
einen Augenblick sich selbst iiberlieB. An mehreren Tagen legte er sich deshalb nach 
SchluB des Tagespensums auf einen bereitstehenden Liegestuhl, um nach dreiviertel- 
stundigem Schlaf ziemlich erfrischt wieder zu erwachen. Auch die mehrw'ochige 
Unterbrechung hatte an dem Bilde der Alkoholwirkung nichts geandert, die 
Schlafrigkeit iiberwog nach wie vor. Sie war haufig recht schw^ankend, indem auf 
einen Anfall von Schlaftrunkenheit eine kiirzere Zeitspanne groBerer Frische folgte, — 
eine Beobachtung, die mehr oder weniger bei alien Versuchspersonen gemacht wer- 
den konnte. Die scheinbare Verkiirzung der Expositionsdauer mit grdBerer Klar- 
heit der Bilder blieb bis zum SchluB der Rcihe bestehen. Am 4. Alkoholtage auBerte 
er auf eine Frage, es sei ihm von vornherein aufgefallen, daB die Sehtafeln nach 
Alkohol klarer und w’eniger verschwommen erschienen als sonst, was er spaterhin 
noch mehrfach bestatigte. Auch bei ilim w^ar, wie bei St., groBere Langsamkeit 
im Antw^orten und mehrfach vertiefte Atmung festzustellen. Einige Male entstand 
eine leichte Neigung zur Redseligkeit. 

Ziemlich wechselnd, im ganzen mit Fortschreiten der Reihe wachsend, zeigte 
sich der subjektive Effekt bei L. Warmen Kopf, leichte Benommenheit, mehr eine 
maBige Miidigkeit als eigentliche Schlafrigkeit, verbunden mit einer gew'issen Apa- 
thie und Euphorie, gab sie am ersten Alkoholtage als vom normalcn Befunde ab- 
weichende Symptome an. Die nachsten Tage, vorziiglich den 3. Alkoholtag, als 
sie unter dem EinfluB einer zufalligen Anregung stand, w^aren diese Anzeigen w^enig 
entwickelt, und nach kurzer Frist ganz verschwainden. Von nun an dagegen wmrden 
die subjektiven Folgen weit starker, ohne daB sich bis zum Abbruch der Versuche 
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irgendeine Gewohnung offenbart hiitte. Es machten sich jetzt in erstcr Linie Schlaf- 
rigkeit und Miidigkeit geltend, die wieder einen wellenformigcn Vcrlaiif erkenncn 
lieBen. Meist traten sie nunmehr spater ein, dauerten aber langer. — Die Versuchs- 
person war recht erstaunt iiber das stete Zunehmen der Unannehmlichkeitcn und 
die anfangs gleichgiiltigen Versuche wurden ihr dadurch immer unwillkommener. — 
Neben der Gleichgiiltigkeit bestand die Neigung, die Gedanken schweifen zu lassen, 
sie muBte sich deshalb mehr zusammennehmen als sonst. Anschaulich schilderte 
sie die scheinbare Verkurzung der Reizdaiier, sie miissc die Variationen sozusagen 
erhaschen, sehe auch gewohnlich keinen Strich, sondern nur eine unbestimmte Ver- 
dunkelung in dem Kreise. Ohne Medikament dagegen kdnne sie die Anderung 
ruhig ablesen. An den Snellenschen Tafeln meinte sie einmal, sie sehe klarer als sonst, 
und zwar zu einer Zeit, als ausgesprochene Weingeistwirkung vorhanden war. 
Ebenso auBerte sie am letzten Alkoholtage, sie sehe sehr klar, aber sie konne nicht 
mehr so beobachten und aufmerken. In der groBen Pause muBte sie spaterhin 
oft so sehr mit ihrer Schlafrigkeit kampfen, daB sie ftirchtete zu erliegen und einigemal 
ungeduldig fragte, ob die Pause denn noch nicht bald vorbei sei. Am letzten Tage, 
sie hatte an beiden vorhergehenden Tagen die gewohnliche Dosis erhalten, litt sie, 
wie sie meinte, als Nachwehen der letzten Gaben, etwas unter Kopfweh; anschei- 
nend unter dem EinfluB der neuen Vergiftung verschwand es im Lauf der Pause 
vollig. 

Nachzutragen ist noch, daB sie die Blattchen unter Alkoholwirkung ebenfalls 
weiBer sah, darauf aufmerksam gemacht, fand sie indes auch an den Vergleichs- 
tagen, daB nach der Pause dasselbe der Fall war, nachdem sie vorher unter EinfluB 
der Netzhautermiidung gelblicher gewesen waren. 

Beobachter Mii. merkte nicht gerade viel von den Rauschsymptomen; er 
wurde nach etwa 10 Minuten w'arm im Kopf und ein wenig benommen. Diese 
Wirkung war nach 20 bis 25 Minuten am merklichsten und gegen SchluB der Ver¬ 
suche schon wieder teilweise verflogen. Andererseits empfand er, wie erwahnt, 
bei Wiederbeginn der Arbeit nach der groBen Pause weniger GberdruB gegen die 
Versuche, als an den Normaltagen um dieselbe Zeit; einigemal fiihlte er sich direkt 
frischer, verlor aber dieses Gefiihl schon nach wenigen Minuten. Schwer fiel es ihm 
oft, die Fixation der Mitte beizubehalten, da er seine Blickrichtung nicht mehr 
recht in der Gewalt hatte, doch kam das auch an den Vergleichstagen vor. Nach 
seiner eigenen und seiner Bekannten Aussage verlor er im Rausch sehr bald die 
Gewalt iiber seine Glieder und seine Selbstbeherrschung, so daB er Unsinn redete. 
Aber auch unbeeinfluBt ermattete er rasch, unter anderen vermochte er nicht lange 
bei einer Arbeit zu bleiben, er muBte bald pausen oder wechseln. 

P. endlich wuBte, entsprechend dem Versuchsresultat, kaum etwas von Alkohol¬ 
wirkung anzugeben. Ein wenig Warme im Kopf, einigemal das Gefiihl, weniger 
frisch zu sein als sonst nach der langen Ruhepause, war alles. Auch die Erhohung 
der Dosis auf 45 ccm ^derte daran nichts. 

Die subjektiven Beobachtungen stimmen zu der bekannten Erfahrung, daB 
die Reaktion auf alkohohsche Getranke eine individuell sehr verschiedene ist. Bei 
dem einen, dem iiberhaupt gemiithch recht labilen H., war es fast allein die Stim- 
mung, die stoker in Mitleidenschaft gezogen wurde, bei den anderen iiberwog bald 
die SchlMrigkeit, bald mehr periphere Storungen usw. 
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Im allgeineinen laiJt sich sagen, daB die W'irkung des ersten Tages dort, wo 
iiberhaupt ein deutlicher suhjektiver Ausschlag erfolgte, stets lebhaft war, spater- 
hin aber, moist erst nach mchrtagigem AlkoholgenuC, erreicht odor iiberholt wurde. 
Eiiie (iowdhnung innorhalb iinserer Versuchsreihon bemerkten die Beoixichtcr nicht, 
wohl al)er einigemal auch siibjektiv eine ausgesprochcn kumulierende Wdrkung. DaB 
aber bei langerem regelmiiBigen AlkoholgemiB doch cine gewisse (iewdhiiiing sich 
herausbildet, diirfte sich aus der subjektiv groBeren Unempfindliclikeit von Ma., Mil. 
iind P. ergeben, der fiir Ma. und P. auch der objektive Versuchsausfall parallel geht. 
Denn diesc drei Teilnehmer waren es, die seit Semestern einen regelinaBigen und ge- 
legentlich nicht geringen BiergenuB pflegten. Ahnliches gilt fiir die anderen Unter- 
sucher; reiht man sic nach der Haufigkeit, mit der sie alkoholische (ietranke zu sich 
nahmen, hintereinander: ,,H. St. T. L. F.“, so entspricht diese Folge recht gut der 
zunehmenden subjektiven Empfindlichkeit und annahernd dem objoktivem Befunde. 

Aus dem Gesagten geht hervor, daB zwar im groBen und ganzen die subjek¬ 
tiven und objektiven Einfliisse gleichlaufende sind, im einzelnen aber nicht selten 
Tage mit stark divergierender Richtung sich finden, z. B. oft der erste Versuchstag 
mit seinen deutlichen subjektiven und seinen geringen objektiven W’irkungen. 
Ziemlich gesetzmaBig scheint ein unregelrnaBig wellenformiger Wrlaiif zu sein, — 
er zeigt sich auch objektiv haufig in den Aufzeichnungen der Alkoholtage, komml 
aber bei seiner UnregelmaBigkeit in den Tabellen nicht zum Ausdruck. Als eine viel- 
fach wiederkehrende Erscheinung f^lt ferner auf, daB die Wirkung am ersten Tage 
stets prompt, spater dagegen zdgerndcr, mit langerer Nachdauer eintrat. Dann 
uberholte oft im Fortgang der Reihen die Schlafrigkeit mehr und inehr die anderen 
abblassenden Symptome. 

Immer wieder wild von den Beobachtern zugestanden, daB sich ihrer eine 
groBe Gleichgiiltigkeit bemachtigt hat, sie sitzen passiv, ohne Initiative ,,mechani- 
siert“ da, ilir Gedankenkreis ist eingeengt, ihr BewuBtseinsumfang, fiir sie selbst 
merklich, — wie St. sehr schdn schilderE — beschrankt auf wenige Dinge. Alles 
andere ist so weit aus ihrem Gesichtskreis entschwunden, daB es sie nicht mehr 
abzulenken vermag, weil sie gar nicht darauf achten. Die Bemerkung St.s iiber die 
Einengung des Gesichtsfeldes bis auf die Kreise der Karte sind wohl auch als Zeichen 
einer Einschrankung der Beachtung zu verstehen. Eine so enorme Minderung der 
Netzhautfunktion bis auf den Bezirk der Macula hiitte sich dem Beobachter beim 
Gehen und bei Bewegungen recht unangenehm fiihlbar mach miissen, insonderheit 
bei gelegentlichem AlkoholgenuB auBerhalb der Versuche. Bei einer Einengung 
der Beachtung dagegen sind die Gegenstande ja im Gesichtsfeld vorhanden, werden 
aber iibersehen oder nicht bewuBt gesehen, solange sie gleichgiiltig bleiben. AuBe- 
rungen, daB die Kreise iinklar wiirden und erst beim Voisignal ihre Deutlichkeit 
wiedererhielten, sprechen fiir ein voriil:)ergehendes Erlahmen dor Aufmerksamkeit. 
Man gewinnt haufig den Eindruck, daB die Beoiiachter wie ihren Kdrper, so auch 
ihre Aufmerksamkeit nicht mehr so recht in der Gewalt hatten, sie ist ohne Anteil- 
nahme, die Untersucher merken, daB sie sich mehr zusammennehmen miissen, 
nicht mehr ordentlich aufpassen. Es ist weniger die Ablenkung durch andere Dinge, 
die sie zu fiirchten haben, als das cinfache Versagen der Achtsamkeit. T. hatte cines 
Tages ihre Aufgabe so weit aus den Augen verloren, daB sie einen Augenblick ganz 
vergaB, sich bei den Versuchen zu befinden. 
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Wie ZVL erwarten, finden wir die Stiinmung durchwcg gehoben. Das kaim sogar 
als groBere Frische empfunden werden, vorziiglich von den Beobachtern, die ohne 
Stimulans liber die Eintonigkeit und VerdrieDlichkcit der Versuche zu klagen batten. 
Die Neigung zu lebhaften Handlungen und zum Plaudern, die wir bei Kneipereien so 
triebartig auftreten sehen, ist unter den Bedingungen unsercr Versuche nur bier 
und da angedeutet. Fine groBere Gespracbigkeit wiirde moist nur dort merklich, 
wo sie — etwa in der Rubepause oder am Schlusse — angeregt worden war. Sie 
verliert sich anscheinend bald, wcnn das BewuBtsein ohne starke auBere Antriebe 
seinem eigenen Mangel an Initiative uberlassen blcil)t. 

Sehr verbreitet waren bei den Teilnehmern allerlei illiisionare Erscbeinungen, 
besonders solche visueller Natur. St. sieht deutlich Schachiiguren vor sich stcben, 
andere sehen die Kreise bald in der GroBe, bald in der Form verandert. Dann heiBt 
es stets, daB die Karten viel weiBer seien und recht oft, daB die Reize viel kiirzere 
Zeit sichtbar blieben. 

Dieser Eindruck einer verkiirzten Exposition war lebhaft, so daB einige Be- 
obachter wiederholt behaupteten, der Apparat sei nicht in Ordnung, er gehe zu rasch, 
Manche sahen gleichzeitig die Veranderungen besonders scharf und meinten — auch 
bei den Sehpriifungen — klarer und besser zu sehen. F. z. B. sah die Reize nicht 
nur besser, sondern land sogar, daB sie auch gegen SchluB der Versuche nicht un- 
deutlich wurden, wie es an den Vergleichstagen meist geschah. Das war indes nicht 
stets der Fall. L. fand die Striche weniger deutlich, davon abgesehen aber, daB 
sie gut und klar sehe. T. glaubte die Snellschen Tafeln schlechter lesen zu konnen, 
w'as keineswegs zutraf. 

Der Eindruck einer helleren Farbung dcr Karten ist leicht zu verstehen. Ob- 
schon die Versuche schonend angestellt waren, muBte sich allmahlich eine Ermii- 
dung der Netzhaut herausbilden, damit wurden die Plattchen gelblicher oder grauer. 
In der Pause erholte sich die Netzhaut, und nun erschienen sie viel weiBer als sie 
in der Erinnerung waren. DaB den Untersucliern dies besonders nach Alkohol 
auffiel, konnte damit zusammenhangen, daB sie sich nun besser beobachteten. 
Allerdings waren sie angewiesen, auch an den Vergleichstagen Aussagen zu machen, 
zweifellos achteten sie an diesen Tagen aber doch viel weniger auf sich, weil sie 
gar keine Veranderungen erwarteten. Mdglicherweise gaben sie unter Alkohol ihre 
Beobachtungen auch mit mehr Entschiedenheit zu Protokoll. Vorhanden war ein 
Unterschied in der Helligkeit an den Vergleichstagen nach der Pause gewiB, wie die 
Angaben von L. ja bestatigten. Trotz alledem laBt die wiederholte und nachdriick- 
liche Betonung dieser Tatsache, an den Alkoholtagen, wiihrend ohne dieses Mittel 
die Erscheinung niemals spontan auffallig wurde, daran denken, daB dort wirklich 
ein groBerer Unterschied voriag. Damit wiirde dann iibereinstimmen, daB mehrere 
Versuchspersonen die Striche scharfer und iiberhaupt eine groBere Sehkraft be- 
merken wollten. — Die sicher verminderte Aufmerksamkeit hiitte an sich ein Nach- 
lassen der Deuthchkeit erwarten lassen. — DaB diese Aussage allein auf Rechnung 
der gehobenen Stimmung, der eben alles leichter erscheint, zu set^en sein sollte, 
ist deshalb unwahrscheinlich, weil dann die ganze Aufgabe als miiheloser zu be- 
waltigen hatte aufgefaBt werden miissen, was nicht der Fall war. Die Erklarung 
fiir diese Erscheinung konnte sein, daB der Weingeist die Reizbarkeit der Netzhaut 
erhoht, das wiirde die groBere Helligkeit der Karten und eine Steigerung der sub- 
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jektiven Sehklarheit hervorbringen. Hier konnte auch die Ursache fiir die auf- 
fallende Verkiirzung der Sichtbarkeitsdauer gesucht werden. Ein schnellerer Ablauf 
der chemischen Prozesse, ein regerer Stoffwecbsel wiirde 'vielleicht ein rascheres 
Abklingen des positiven Nachbildes veranlassen und damit die kiirzere Empfin- 
dungsdauer der Reize begriinden. Das alles stimmte dann recht gut zu dem Er- 
gebnis einer gesteigerten Sehscli^fe. Es ware wohl verstandlich, daB die Angaben 
der Untersuchcr dariiber nicht einheitlich sind, weil abgesehen von der sehr unter- 
schiedlichen Fahigkeit der Selbstbeobachtung, bei dem einen Individuum eine 
relativ starkere Stoning der Aufmerksamkeit eine vielleicht auch vorhandene Besse- 
rung auf physiologischem Gebiet verdecken konnte, beim zweiten das Verhiiltnis 
zwischen beiden ein anderes ware. 

Trotzdem ist es vielleicht naherliegend, das letztere Phanomen als eine Ande- 
rung der Zeitschatzung aufzufassen, denn solche Zeittauschungen sind schon imter 
normalen Umstiinden etwas sehr Haufiges. Die Erklarung ware dann, je nach den 
Anschauungen, die man fiir die Entstehung der Zeitvorstellungen gelten laBt, 
eine andere. 

Orientiert sich unscre Zeitabschatzung ganz allgemein an dem Ablauf der Be- 
wuiBtseinsvorgange, insbesondere der Gefiihle, so erschiene beim langsameren 
Wechseln dieser die Zeitstrecken kiirzer, Es ware dann der apathische, wenig be- 
wegte BewuBtseinszustand der Beobachter nach Alkohol, der hier zum Ausdruck 
kame. Ist es speziell das Anwachsen der Spannungsgefiihle und Empfindungen, das 
unsere zeitlichen Urteile vermittelt, so w^e es ihr langsameres Ansteigen unter dem 
gleichgiiltiger machenden EinfluB des Mittels. — St. erschien ja auch die groBe 
Pause viel kiirzer, wenn er in seiner behaglichen, nichts erwartenden Alkohol- 
stimmung dasaB. Freilich L. kam sie oft langer vor, aber nur, weil sie einen ermiiden- 
den Kampf gegen ihre Schlafrigkeit ausfiihren muBte. — Ist es allein die Arbeit der 
Aufmerksamkeit, die je nach ihrer groBeren oder geringeren Intensitat Zeitraume, 
langer oder kiirzer einschatzen laBt (Mach), so kam jetzt ihre weniger lebhafte Tatig- 
keit zur Geltung. 

Bei alledem ist fraglich, wie weit diese Erklarungsmoglichkeiten auch fiir soldi 
kleine Zeitraume wie die Expositionsdaucr zutreffend sein wiirden, doch konnte 
dasselbe ebenso fiir die Auffassung der Zeit zwischen Signal und Reiz in Betracht 
kommen. Wurde diese unterschiitzt, so geschah die Exposition fiir den Beobachter 
zu friih, und konnte nun wieder scheinbar kiirzer dauern, w^eil sie iiberraschte 
(Schuhmann) oder W'eil die Aufmerksamkeitsspannung noch nicht ihre Hdhe 
erreicht hatte. 

Experimentell festgestellt ist (Wundt, Grundziige der physiolog. Psych. 3) 
die Tatsache, daB Schlage einer akustischen Taktreihe uns langsamer aufeinander 
zu folgen scheinen, wenn die Aufmerksamkeit darauf gerichtet ist; sobald w^eniger 
gespannt darauf geachtet ward, beschleunigen sie sich. Auch in unserem Falle ist 
es daher w’ohl der zweifellos bestehende geringere Spannungsgrad der Aufmerksam¬ 
keit, der sich hier anzeigt. Die Darbietung wurde als kiirzer aufgefaBt, w'eil sie 
nicht mit der normalen Starke der Aufmerksamkeit gesehen wurde. Wenn wirklich 
auch die Zeit zwischen Vorsignal und Versuch unterschiitzt wurde, — woriiber war 
keine Aussagen erhielten, — so kam noch dazu, daB die an sich geringere Spannung 
auch noch nicht ihre ganze Hohe erlangt hatte, als der Reiz erschien. 
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DaB die besprochene Erscheinung als eine Zeittauschiing zu verstehen ist, 
wird dadurch wahrscheinlicher, daB solche Tauschungcn unter denselben Verhalt- 
nissen nachgewicsen sind. Kraepelin lieB seine Versuchspersonen eine einmal 
durch zwei Signale vorgefiihrte Zeitstrecke von 30" dfter reproduzieren. Schon unter 
normalen Umstanden waren die wiedergegebenen Strecken weit liingere, nach 
30 ccm Alkohol nahm aber die Uberschatzung noch betrachtlich zu, auch hier ver- 
lief also die Zeit fiir die subjektive Empfindung des Beobachters rascher. 

X. Zusammenfassung. 

Da die Ergebnisse am Schlusse der einzelnen Kapitcl besprochen wurden, 
sollen sie hier nur noch in kurzem tJberblick zusammengefaBt werden. 

Wir sahen ganz allgemein, daB in dem untersuchten Ausschnitt des simultanen 
optischen BevvuBtseins, trotz seines relativ geringen Umfanges schon recht ver- 
schiedene BewuBtseinsgrade bestanden. In manchmal recht scharfer Trennung 
war eine klar und aufmerksam beachtete Region, wohl als das Gebiet der Apper- 
zeption anzusprechen, abgehoben, wiihrend die iibrigen Teile des Feldes abnehmend 
geringere Be^\^lBtseinsgrade aufwdesen. Die tlbungsfahigkeit, soweit unsere An- 
ordnung ihr nachzugchen gestattete, zeigte groBe individuelle Verschiedenheiten; 
noch mehr aber gait das fiir die Ermiidbarkeit. Diese entsprach durchaus der 
korperlichen Konstitution der Beobachter, die zarteren und schwachlicheren waren 
auch die ermudbareren. Dabei lieB sich freilich nicht unterscheiden, ob hier eine 
eigentliche Ermiidung durch die aufgewandte psychische Anstrengung, oder ob viel- 
mehr ein gemiitlich bedingtes Erlahmen der Spannkraft durch die eintonige lang- 
weilende Lange der Versuche zutage trat. Auch konnte das Bestehen eines Zu- 
s^ndes chronischer Ermiidung vermutet werden, der nur verdeckt wurde, solange 
eine grdBere Frische und Anteilnahme starkere Willensantriebe erzeugte. Bei der 
Herabsetzung der psychischen Leistungsfahigkeit, die den Ausdruck dieser Ermiid¬ 
barkeit bildete, war die Verteilung der Beachtung iiber das untersuchte BewmBtseins- 
feld ganz dieselbe gebheben. 

Die eigentliche Aufgabe urserer Arbeit bildete das Studium der psychischen 
Wirkung einer Alkoholgabe von 30 ccm. Hier fand sich als Hauptergcbnis eine 
deutliche Herabsetzung der tachistoskopischen Auffassung einfacher visueller Reize. 
Der BewuBtseinsgrad des ganzen beobachteten Feldes war gegeniiber dem Normal- 
zustand in alien Teilen gesunken. Auch jetzt noch trat in ungebrochener Scharfe 
ein Bezirk relativ vollkommener Beachtung vor dem iibrigen hervor, die Grenzen 
zwischen beiden hatten annahernd denselben Verlauf wie vordem. Dagegen war 
die Beachtungsverteilung iiber diese Gebiete eine andere geworden. Die BewuBt¬ 
seinsgrade der schon im normalen weniger beachteten Teile waren, anders wie durch 
die Ermiidune, in starkerem MaBe herabgesetzt als die der apperzipierten. Es be- 
stand unter Alkohol die Tendenz, die iiberhaupt geringere aufgebrachte Beachtung 
auf einen kleineren Umkreis zu beschranken, sie von den dunkleren Zonen relativ 
mehr abzuwenden, also zu einer Einengung des BewuBtseinsumfanges. — Ahnliches 
wie hier ergab sich auch fiir die Apperzeption komplizierterer Reize. 

Die Wirkung des Weingeistes war 10 Minuten nach dem GenuB schon deutlich 
und bestand noch bei AbschluB der etwa 50 Minuten dauemden Versuche. Mehr- 
fach zeigte sich eine Nach wirkung der 30 ccm iiber 24 Stunden hinaus in einer 
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schlechteren Disposition dcr jcweils folgenden Tage. Dicse Xachwirkung hemmte 
den tibungsfortschritt zwischoii don l)etreffend(‘n Tagen, konnte ihn sogar ganz auf- 
heben. 

Dcr cinmal genommene Alkohol hinteiiicB, trotz dcr zieinlich geringen Quanti- 
tat, noch nach 48 Stundcn cine gcstcigcrtc Enipfindlichkeit fiir die nachsten Gabcn. 
Diese kumiilicrcnde W’irkung wurdc noch ausgc'sjaochcncr, wenn zwischen den 
aufeinandcrfolgcndcn Dosiai nnr cine Zeit von 24 Stundcn lag. 

Eine Gewohnung licG sicli walirend dcr Daucr dcr V'crsiichsrcihcn nicht nach- 
weisen. indcssen war die objektive wie subjc'ktive Enipfindlichkeit derjenigen 
Untcrsiichcr gcringcr, die rcgchnaBig alkoholischc Gctriinke zu sich nahmen. Hier 
hatte sich im Laiif dcr Zeit also doch eine Alihartung hcraiisgc])ildct, die al)er auch 
bei langein und starkcrem Abusiis nicht ziir vcdlcn Uncmpfindlichkcit zu fiihrcn 
schien. Ein bestiinmtes V’crlialtnis zwischen Kraftezustand und Enipfindlichkeit, 
daB etwa die schwachcren Vcrsuchspersonen durchweg eine Icbhaftere Reaktion 
gezeigt hiitten, wurdc fiir unscre Beobachter nicht ersichtlich. 

Im Gegensatz zu dcr hier gcschildcrtcn Rcgel fanden sich cinigcmal Hin- 
weise darauf, daB dann, wenn die Leistung diircli hemmende Unlustgefiihle vor- 
her untcr ihre Norm hcrabgedriickt war, die Wirkung dcs Alkohols ihren Cha- 
rakter iinderte. Wohl iiifolgc seiner Eigenschaft, eine lustbetonte Gefiihlslage zu 
erzeugen, konnten dann die Schadigungen der psychischen Leistung ganz ausbleiben, 
ja sogar sich in ihr Gegenteil verkehren, oder aber, die nachteiligen Einfliisse wurden 
nur fiir einige Minuten durch einen gesteigerten Antrieb wett gemacht, kamen aber 
bald wiedcr zur Geltung. 

Die Angaben unserer Teiliiehmer liber ihre subjektiven Beobachtungen brach- 
ten Bestatigungen und Erlauterungen der objektiven Befunde. Es wurde au^h 
subjektiv eine ausgesprochene Einengung des BewuBtseins auf wenige Dinge be- 
merkt, begleitet von einem behaglichcn, aiier gleichgiiltig-aiiathischen Gefiihls- 
zustand, in dem alle Spanniingcn nachgelassen hatten, auch die der Aufmerksam- 
keit. — Dieser Zustand niutet wie ein erster Hinweis auf die s]xiterc Vertrottelung 
des chronischen Alkoholisten an. Dort ist am Ende eine behagliche, selbstzufriedene 
Apathie niit ganz beschranktem Gedanken- und Interessenkreise als vorherrschende 
BcwiiBtseinslage iibrig geblieben. — Die kuniulierendcn Eigeiischaften des Mittels 
wurden einigemal auch subjektiv in einer bis zum Schlusse der Reihe sich stetig 
steigernden Empfindlichkeit unverkennbar. Im groflen und ganzen war iiberhaupt 
ein Parallelgehen der subjektiven und objektiven Reaktion zu sehen; doch waren im 
einzelnen Tage von stark auseinandergeliender Richtung bcider nicht sclten. Per- 
sonliche Eigentunilichkeiten waren von Bedeiitung fiir die Art des Alkoholeinflusscs, 
eine Neigung zu Stimmungsschwankungen, z. B. war im Rausch bis zum Extrem 
gesteigert. Die Beobachter bemeiktcn dfters u 11 regelniaBige Wellen der Wirkung, 
nach vicllcicht to Minuten dauernder starker Empfindung kamen einige Minuten, 
in denen sie sich fast frei fiihlten usw.; gelegentlich war dasselbe in den objektiven 
Resultaten aiigedeutet. 

Haufig waren ferner illusion are Erscheinungeii vorwiegend visueller Natur. — 
Das erinnert wieder an die Beziehungen dcs Alkohols zur Pathologic des Sehorgans 
und an die visuellen Storungen im Delirium tremens. — Diese Erscheinungen waren 
besonders in den ersten Mersuchstagen ausgesprochen; sie wurden weiterhin nieist 
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mehr und mehr diirch cine zunehmonde Schlafrigkeit abgelost. Dabei trat im all- 
gemeinen die subjektive Wirkung alliiiahlich etvvas spiiter ein, dauerte aber dafiir weit 
langer. Die Schatzung der Zeit schien verandert zu sein, die Zeit verlief subjektiv 
rascher. Endlich glaiibtcn cinige Vcrsiiclispersonen nach Alkohol klarer zu sehen. 

Dicser letztgenannten Beobachtung entspricht ein vveiteres objektive.s Ergeb- 
nis, das in auffallendem Gegensatz zu der Schadigung der psychi.’^chen Funktion 
steht. Das ist der Befund einer geringen aber rcgelmaBigen Erhohung der einfacbcn 
Sehleistung unter EinfliiB des Medikamentcs, die 10 Minuten nach Einnahme des 
Getrankes und noch etwas deutlicher 40 Minuten spiiter nachzuweiscn war. Nach 
unseren Versuchen muBten wir diesen b>folg in die physiologische Funktion verlegcn, 
doch gestatteten sie nicht, genaueres ul)er den Aiigriffspunkt auszusagen. Unter 
den subjektiven Anmerkungcn wiiren hicrzu, auBer der erwiihnten, noch die visuellen 
Illusionen in Bcziehung zu setzen, die vielleicht auch als Erscheinungen einer ver- 
mehrten Reizbarkeit sensorischer Zentren aufzufassen sind. 

Kann diese Erhohung der physiologischen Leistung bci unseren hier nicht sehr 
eingehenden Versuchen auch nicht als vollig sicher erwiesen geltcn, so gewinnt sie 
doch an Bedeutung und Interesse diirch die erwiihnte Tatsache, daB ganz das 
gleiche fiir das akustische Gebict festgestellt worden ist. Zugleich legt dies den 
SchluB nahe, daB es sich hier um eine typische Wirkungsweise des Alkohols auf das 
sensorische Nervensystem handclt. Wiihrend er sonach in den angezogenen Gaben 
und Zeitstrecken der Regel nach alle bisher untersuchten psychischen Funktionen, 
auch die elementarsten, lahmt, erzeugt er anscheinend eine groBere Erregbarkeit 
der physiologischen Sinnestatigkeit. DaB dies gewohnhch vollig verborgen bleibt, 
erklart sich ohne weiteres durch die viel starkere Schadigung der psychischen 
Sphare, die bei den meisten Anordnungen jene andere Erscheinung verdeken inuB. 

Ahnliches gilt nach den Autoren schlieBlich fiir das inotorische Nervensystem. 
Der periphere motorische Nerv dcs Frosches wird nach Mommsen (zitiert bei 
Kraepelin: tJber die Beeinflussung einfacher p.sychischer Vorgiinge durch einige 
Arzneimittel) zuerst erregt und spiiter gelahmt. Beim Menschen sah K raepelin eben- 
falls fiir nicht zu groBe Gaben eine anfangliche Erleichterung der motorischen 
Funktion auftreten, die bis zu einer halben Stunde nachweisbar blieb; er faBte 
sie als eine Steigerung der zentralen psychomotorischen Erregbarkeit auf. (Ein- 
gcschaltet sei, daB sich auch in den Versuchen Kraepelins die Starke und Dauer 
dieser Wirkung nicht genau bestimmen lieB, weil sie wieder bei abnehmender Starke 
durch die psychischen Schiidigungen aiifgewogen werden konnte.) 

Somit ist es wohl angangig, unsere oben ausgesprochene Hypothese dahin zu 
verallgemeinem, daB der Alkohol in kleineren und mittleren Dosen die psychischen 
Funktionen stort, dagegen die Leistungen des sensorischen und motorischen Nerven- 
systems erleichtert. Ob der Angriffspunkt dieser physiologischen Wdrkung in den 
Nervenzentren oder in peripheren Teilen des Systems zu suchen ist, sei dahin- 
gestellt. (GroBe Gaben diirften allerdings, wie es die Untersuchungen der motori¬ 
schen Funktion schon wahrscheinlich machten und auch nach den Beobachtungen 
des praktischen Lebens anzunehmen ist, sofort oder in kurzer Zeit eine Lahmung 
auch der physiologischen Tatigkeit hervorbringen.) 

Auch diese Untersuchungen bestatigten nach allem wiederum die Erfalirung, 
daB die Wirkungsweise dieses Giftes eigentiimliche Widerspriiclie darbietet. Einer 
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Mindcrung des optischen BewiiBtseins in Klarheit iind Umfang stand eine Erhohung 
der physiologischen Sinnesleistung gegeniiber. Und dieser Gegensatz schien in 
breiter Ausdehnung fiir psychische und physische Funktionen Geltung zu haben. 
Freilich ist das noch nicht fiir alle in Betracht kommenden physiologischen Lei- 
stungen nachgewiesen. Einige Sinnesgebiete sind iiberhaupt noch nicht untersucht 
wordcn, und auch fiir den Gesichtssinn wurde friiher schon eine Nachpriifung 
unserer Ergebnisse mit eingehenderen Methoden als wiinschenswert bezeichn^t. Diese 
Untersuchungen waren es also, die zur Sicherung und zum Ausbau unserer Kennt- 
nis der Alkoholwirkung in erster Linie der Erledigung barren. 

Endlich sind es noch bestimmte psychische Gebilde, die bis jetzt infolge der 
groBen Schwierigkeiten ihrer experimentellen Analyse, von der Alkoholforschung 
vernachl^sigt wurden, obschon sie gelegentlich, wie sich u. a. in unserer Arbeit 
andeutete, auch das Bild seiner Wirkung auf andersartige psychische Funktionen 
wcsentlich farben konnen. Das sind die reinen Gefiihlsvorgange, die vielleicht mehr 
als alles andere geistige Geschehen, und in eigenartigerer Weise durch alkoholische 
Getranke verandert werden. Die in den letzten Jahren weiter ausgebaute Methodik 
laBt die Losung der hier sich eroffnenden Aufgaben nicht aussichtslos erscheinen. 
Die experimentelle Untersuchung seines Einflusses auf den Geflihlsverlauf vviirde 
jedenfalls fiir die Abrundung unserer Kenntnis der Alkoholwirkung von groBtem 
Interesse sein, und vielleicht auch manche Fragen der normalen Gefiihls- und 
Willenspsychologie der Beantwortung naher fiihren. 
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Fr. Veronese, Ver.such einer Physiologic des Schlafcs iind des Traumcs. 

Veronese entwickclt nach Ablchnung sowohl der vasoniotorischcn Schlaf- 
theorien als auch der neiirodynainischen eine Thcorie des Schlafcs, welchc im wesent- 
lichen auf eine Ermudiingsthcoric hinauslanft und niir hinsichllich ihrcr psvchophvsischen 
Einzelheiten einige none, allerdings recht anfechtbare, H\'pothesen enthalt. 

Da die Ncrventatigkcit, welche er ,,ohne Hcdcnken in die Ganglienzelle" \crlegt, 
im Schlaf iind Wachcn pcnodische Scliwankiingcn zcigt, so miiB die I’rsachc der Schlaf- 
riihe auch in die Nervenzellcn verlcgt wcrdcn, in wclchcn durch die Tatigkeit des Wach- 
seins selbst, durch Anhaiifung von Ermudungsstoffcn, gewisse Vcranderiingen vor sich 
gehen. Psychologisch ist das wesentliche Mcrkmal des Einschlafens das Scliwinden der 
Aufmerksamkeit oder Apperzeption, welche imsere komplexcn Wachvorstcllungen zii 
erinnerbaren Einheiten zusammenhalt, welche abcr im Schlaf scliwindet, so daB infolge- 
dessen die Traume nicht in der Erinneriing haften konncn. Als Organ der Aufmerk- 
keit lehnt er das Stirnhirn (Wundts Hypothese) ab und spricht den Thalamus opticus 
dafiir an, welcher vermoge seiner ausgcdchntcn Verbindungcn, sowolil mit der scn- 
sorischen Peripherie als auch mit der Hirnrindc, bcsonders geeignet sei, die Eunktioncn 
darzustellen. Nicht nur alle Gcdachtnisakte werden nur durch Mitwirkung des Thalamus 
ermoglicht (S. 74), sondcrn auch die sog. Intelligcnzlcistungen, wie Degcnerations- 
befunde im Thalamus bei der lAssauerschcn Paralyse, bci Dementia arteriosclerotica 
und senilis bevvnesen. Wenn nun durch die wachc Tatigkeit der Thalamus opticus ermiidet, 
so werden katabolischc Produkte zwischen seinen Zellen abgclagcrt, diese unterbrechen 
die Reizleitung zwischen Peripherie und Hirnrinde, und die Folge ist ICrschlaffung, 
Aufhoren der Aufmerksamkeit und Schlaf. 

Die Stiitzen fur Veronese auBerordentliche Aleir.ung von den psychophysischen 
Fiihigkeiten des Thalamus opticus, den er also zu einem Apperzeptions- und Intelligenz- 
organ von eminenter Bedeutung erhebt, stehen auf schwachen EiiBen und entbehren 
z. T. jeder zwungenden Kraft. Z. B. fiihrt er sogar die Aprosexia nasalis und die Schlaf- 
sucht bei einigen Hypophysiserkrankungen fiir eine Bedeutung des Thalamus ins 'Ereffen 
(S. 75). Seine Theoric zeigt ihm denn auch Traume, verdoppeltes BewuBtsein, Hvimosc 
und andere hypnoide Zustande unter diesern bestimmteii Gcsiclitswinkel. Die Traume 
stcllcn sich dar als Kindentatigkcit ohne ihren thalamisclien Koeffizienten, also ohne 
Mitwirkung einer Apperzeption, wahrend die normale Kindentatigkeit des V/achseins 
nur unter standiger Mitwirkung des Thalamus vor sich gehen kdnntc. Auch die Hvpnose 
wird, noch im Sinne dcr altertumlichcn Theorien von Braid und Preyer, (lurch t^ber- 
anstrengung, Ermiidung der Aufmerksamkeit, welche der Hypnotiseur herbcizufiihren 
suche, crklart. 

DaB Veronese, wie vor ihm Oppenheimer und gleichzeitig mit ihm Ref., 
auf die hypothetische Bedeutung des Thalamus opticus fiir die Erklarung der Schlaf- 
hemmung hinweist, ist zweifcllos bcachtcnswcrt, seine ubrigen hypothctischen Diskursc 
aber sind groBtenteils unhaltbar; z. B. daB dcr Schlaf ein Phanomcn der Ermiidung, 
daB der Thalamus opticus ein Apperzeptionsorgan, daB die Aufmerksamkeit im Schlaf 
und in den Traumen vollkommcn fehle, daB Erschopfung der Aufmerksamkeit Hypnose 
bewirke, daB die Sehhiigeltatigkeit im Schlafe aufhore, alle diese Vorstellungcn miissen 
als veraltet betrachtet werden, wie unter anderem Ref. zu zeigen sich bcmiihte. 

Tromner (Hamburg). 
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Weitere Mitteilungen fiber die Verfinderungen des Nerven- 
systems bei Defektmifibildungen der GliedmaBen. 

Von 

Dr. med. vet. Emil MeCner, Kiel. 

In einer friiheren Arbeit (dieses Journal Bd. XII, 1909) habe ich die Literatur 
iiber die Veranderungen des Nervensysterns bei DefektmiBbilduiigen der Glied¬ 
maBen zusammengestellt und einen eigcnen Fall, Perobrachius dexter bei einer 
Ziege, hinzugefugt. Inzwischen gelangtc ich in Besitz von vier weiteren Fallen, 
deren Bearbeitung meine friiheren Angaben bestatigt und in einigen Punkten noch 
erweitert hat. Bevor ich auf die Schilderung der neuen Befunde eingehe, muB ich 
bemerken, daB sich in meine oben erwahnte Veroffentlichung eine unrichtige An- 
gabe uber die makroskopisch erkennbaren Atrophieverhaltnisse der Riickenmark- 
wurzeln sich eingeschlichen hat; der Hohepunkt der Atrophie ist im betreffenden 
Falle nicht wie angegeben im VI., sondern im VII. und VIII. Halssegment. 

Technik. 

Um eine Entstehung von Asymmetrien bei der Herausnahme des Zentralnerven- 
systems moglichst zu verhindern, warden Gehirn und Riickenmark in situ mit 10 
Formol fixiert, nachdem zuvor das Schadeldach und einTeil der Wirbelbogen mit groBter 
Vorsicht aufgebrochen worden war. Auf diese Weise wurde auch die Muskulatur 
konserviert und konnte nach Herausnahme des Riickenmarks mit Riihe prapariert 
werden. Zur mikroskopischen Verarbeitung warden Blocke von den zu untersuchenden 
Segmenten, erforderlichenfalls nach vorhergehender Chromierung in Celloidin eingc- 
bettet. Ebenso wurden die Wurzeln mit Spinalganglien sowie Hirnstamm mit Klein- 
him in Celloidin eingebettet und in Serien zerlegt. Es wurden hauptsachlich folgendc 
Farbungen verwandt: Weigerts Markscheidenmethode, Toluidinblau, Wasserblau. Um 
bei der Beurteilung der Asymmetrien des Riickenmarks ja keiner Tauschung zu unter- 
liegen, wie sie bei bloBer Schatzung im mikroskopischen Bilde unterlaufen, stellte ich 
im Gegensatz zu meiner friiheren Untersuchiing umfangreiche Messungen an. Schon 
Tschernischow, dann v. Leonowa - Lange nahmen bei derartigen Untersuchungen 
Messungen vor und waren insofern beinahe dazu gezwungen, als in ihren Fallen in- 
folge beiderseitigen GliedmaBendefekts auch beide Riickenmarkhalften atrophisch 
waren, und an Stelle eines Vergleiches zwischen linker und rechter Ruckenmarkshalftc 
ein solcher mit normalem Riickenmark notwendig w'ar. v. Leonowa- Lange bediente 
sich der Methode Veraguths, die in der Messung einer Reihe von Durchmessern und 
Breiten des Ruckenmarkquerschnitts bcstcht. Zweifellos geben solchc Messungen be- 
reits ein gewisses Bild der Atrophie; mit zunehmendcr Abweichung der einen Riicken- 
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markshalfte von der normalcn Konfiguration biiCen solche Angaben jedoch an Bcdeu- 
tung ein. Da diese Ma6e auch fiir die verschiedenen Segmente des normalen Rucken- 
marks verschieden ausfallen infolge der normalen Differenz in der Konfiguration der 
einzelnen Segmente, so ermoglichen diese Messungen auch kcinen genauen Vergleich 
der AtrophiegroBc zwischen den einzelnen Segmcnten. Ich hielt es daher fiir angezeigt, 
den Flacheninhalt beider Riickenmarkshalften und ihrer Teile (Hinterstrange, Vorder- 
und Seitenstrang, graue Substanz) zu bestimmen. Zu diesem Zweck zeichnete ich mit 
derselben Methode gewonnene Schnitte mittels des Edingerschen Zeichenapparats 
(Mikrosummar 42 mm, lofache lineare VergroBerung) moglichst genau ab und maB 
dann die einzelnen Flachen mit Millimeterpapier aus. Zur Kontrolle bestimmte ich 
in einem Falle (Perobrachius sinister) die Flacheninhalte auch noch mit Hilfe des Plani- 
ineters von Conradi. Die Ergebnisse der Messungen sind tabellarisch zusainmenge- 
stellt. Den friiher veroffentlichten Fall habe ich auf diese Weise nachgemessen und 
unter der Bezeichnung Perobrachius dexter I auch in die Tabelle eingefiigt. Ferner 
wurde die durchschnittliche Differenz in der Menge der Vorderhornzellen berechnct. 

Befunde. 

Perobrachius dexter II. Etwa i Jahr alter Ziegenbock der homlosen Rasse. 
Wie Perobrachius dexter I und der noch zu beschreibende Perobrachius sinister bewegt 
sich das Tier auf seinen drei normalen Beinen sehr gewandt. Dabei wird das Schulter- 
blatt dcr vcrkiimmerten GlicdmaBe mitbewegt, wahrend in den Gelenken der miB- 
bildeten GliedmaBe keine Bewegung stattfindet. Die nach Totung durch Halsschnitt 
vorgenommene Sektion ergibt an den Eingeweiden keine krankhaftcn Veranderungen, 
mit Ausnahme der Lungen, in denen sich einzclne graue, erbsen- bis haselnuBgroBe 
dichte Knoten finden, jedoch ohne Erscheinungen einer frischen Entziindung, hervor- 
gerufen durch Fadenwiirmer. 

Skelett: Das Brustbein zeigt leichte Asymmetric und Verkriimmung wie beim 
Perobrachius dexter I. Die miBbildete rechte BrustgliedmaBe zeigt cine distalwarts 
zunehmende Verkummerung. Das Schulterblatt hat noch die normale Lange von 
15 cm vom Margo dorsalis bis zum Tuberculum supraglcnoidale; hingegen ist seine Basis 
verkiirzt, 7,8 cm statt 10 cm. Die Fossa subscapularis ist seichter als normal. Schulter- 
blattgrate mit Akromion verkleinert, doch gut entwickelt. Im ganzen ist das Schulter¬ 
blatt etwas diinner. In einem Winkel von etwa 85® schlicBt sich das Oberarmbein an. 
Die gelenkige Verbindung ist ziemlich fest, so daB nur eine geringe, hinter dem normalen 
MaB weit zuriickbleibende, passive Beweglichkeit in abnormer Richtung vorhanden ist. 
Die Lange des Oberarmbeins betragt 16 cm statt 16,8 cm. Steht seine proximale Epi- 
physe, deren Tuberculum minus in der Hohenentwicklung zuruckgeblieben ist, einer 
normalen an Masse nicht vicl nach, so nimmt die Diaphyse distalwarts immer mehr 
an Dicke ab bis zu 8 mm Durchmesser, um schlicBlich eine ganz verkiimmerte, nur 
wenig fiber erbsengroBe distale Epiphyse zu tragen. Dcr Unterarm besteht aus einer ein- 
heitlichen Knochenmasse, in die anscheinend noch die Handwurzel einbezogen ist. Die 
Abgrenzung der Handwurzel ist durch eine am distalen Viertel quer\ erlaufende Furche 
angedeutet. Immerhin finden sich noch ein Ellbogenhocker und zwei grubige Vertiefungen 
als Andeutung einer Sondening in Elle und Speiche. Die Gesamtlange des Unterarms 
mit Handwurzel betragt 5,8 cm. Das in eine Hornkapsel eingeschlossene GliedmaBen- 
ende wird dargestellt durch eine dreiseitige, knocheme Pyramide, deren Basis mit dem 
eben beschriebenen Knochenstfick durch ein unbewegliches Gelenk verbunden ist. 
Die Hornkapsel selbst ist nach Art eines Schweinehauers kreisformig gebogen, wie man 
das bei fiberlangen Klauen zu sehen gewohnt ist. Sie weist auf der Dorsalflache eine 
tiefe Rinne auf: das Sohlenhorn fehlt. 

Muskulatur: M. sternocleidomastoideus ist kaum atrophisch, vom M. deltoideus 
sind bcide Portionen stark verkleinert, der M. rhomboideus etwas, die Mm. pectorales 
superfic. et profund, deutlich atrophisch, die fibrigen Muskeln des Schultergurtels sind 
normal. Von den Muskeln der GliedmaBe sind samtliche atrophisch, soweit sie nicht 
ganz fehlen. Der M. supraspinatus ist leicht atrophisch, ebenso der M. teres maior; M. 
infraspinatus und .M. tores minor stark atrophisch. Die Muskulatur des Schultergurtels 
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und der Schuller ist somit normal angcordnet, wenn aucli zum Toil betrachtlich atio- 
phisch; hingegen ist die Muskulatur der freien GliedmaBe verlagert, insofem die Inser- 
tionsstellen der meisten Muskein proximalwarts verschoben sind. Coracobrachialis, 
biceps und brachialis sind bis auf schmachtige, etwa ein Zehntel der normalen Masse 
betragende Muskein geschwunden und inserieren nicht am Unterarm, sondern in der 
Mitte des Oberarms. Das Caput longum M. tricipitis ist noch als kleine rote Muskel- 
inasse vorhanden, die mit einer zarten Sehne am Ellbogenhocker endigt; das Caput 




VI. Halssegmcnt 
links rechts 


VII. Halssegmcnt. 
links rechts 


VIII Halssegment. 
links rechts 






Fig. I. Querschnitte durch die Spinalganglien und vorderen Wurzeln des VI.—VIII. Halssegments 
vom Perobrachiiis dexter II bei tiinffacher VergrbBerung. 


mediale und laterale sowie der M. tensor fasciae antebrachii bestehen nur noch aus 
blassen mit Bindegewebe durchsetzten Muskelresten. An der AuBenflache des Ober¬ 
arms liegt eine etwa 3 cm lange, schmachtige, nicht identifizierbare Muskelmasse. 
An der Medialflache des distalen Drittels des Oberarms bilden die Muskein des Unter- 
arms einen Muskelkomplex, dessen ebenfalls verwachsene, mit Fascien verschmolzene 
Sehnen sich bis an das distale Ende des mit der Handwurzel verschmolzenen Untcr- 
arms verfolgen lassen, so daB also diese, im einzelnen nicht mehr zu benennenden Muskcl- 
reste, ebenfalls eine Verlagerung in proximaler Richtung zeigen. 

Am Unterarm- und Handskelett findet sich keine Muskulatur mehr. 

Die Atrophie der Nerven und GefaHe entspricht vollkommen der Verkiimmerung 
bzw. dem Wegfall ihrer Versorgungsgebiete. 

Ruckenmark: Im V. Halssegment ist eine Atrophie der Wurzeln und Spinalganglien 
nicht mit Sicherheit nachweisbar. Im VI. Halssegment besteht deutliche Atrophie der 
Wurzeln und Spinalganglien der rechten Seite (s. 

Fig. i), die dann im VII. Halssegment noch starker 
wird, im VIII. Halssegment ihren Hohepunkt erreicht 
und im I. Brustsegment bereits wieder betrachtlich 
zuruckgeht. Ahnlich gestalten sich die Atrophie- 
verh^tnisse auf dem Ruckenmarksquerschnitt (s. Fig. 

2 ), deren Einzelheiten aus der Tabelle ersichtlich sind. 

Die mikroskopische Untersuchung der Wurzeln 
und Spinalganglien ergab in der rechten Wurzel des 
VII. Halssegments das Vorhandensein von endon- 
euralen Wucherungen (R e n a u t sche Korperchen). Da 
diese Wucherungen jedoch in den tibrigen Segmenten 
durchweg fehlen, ist man zur Annahme berechtig^, 
daB der BefuncT mit der Atrophie der Wurzeln nichts 
zu tun hat; ist doch durch die Untersuchungen von Langhans, Vanlair, Rena 111, 
WeiB, Ott, Pick u. a. das haufige Vorkommen dieser Gebildo bcobachlet vvordcn, 
ohne daB ein Zusammenhang mit einer Erkrankung nachweisbar ist. 

b* 



Fig. 2. I Brustsegment voin 
Perobrachius dexter II. 
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Verlangertes Mark: Da die Schnittfiihrung trotz aller Vorsicht einc leicht scluefc 
gevvorden ist, so inuB die ganz geringgradige Merkleincning im caudalsten Abschnitt 
dcs Burdachschen Kernes als eine niir scheinbare angesehen werden, beobachtet man 
doch aiich eine scheinbare Asymmetric des XII. Kernes iind der Oliven. Dessenunge- 
achtet kann einc ganz geringgradige Atrophic gewisser Teile des vcrliingerten Markes 
— es ware zii denken an die Hinterstrangkerne, vor allem an den Burdachschen Kern, 
die Olive und den Strickkorper dersidben Seite — vorhanden scin, nur ist sie unter der 
Schwelle dcs sicheren Nachweises. Es kommt schon fiir das Riickenmark, noch mehr 
aber fiir das Kopfmark als ein die Vcrhaltnisse trubendcr Ihnstand hinzu, daB ein Teil 
dor scnsiblen Bahnen, die sog. sekundar sensiblen (E^dinger), gekreuzt verlaiift, so daB 
in Wirklichkeit auf beiden Seiten Fasern ausfallen. 

Kleinhirn und GroBliirn zeigen makroskopisch nichts besonderes. die linke mo- 
torische Region ist diirchaus nicht schwacher entwickelt; iibrigens besteht in der E'urchen- 
anordnung der beiden Hemispharen in bezug auf die feineren Vcrhaltnisse koine voll- 
standige Symmetrie, was man auch an normalcn Gehirnen beobachten kann. 

Perobrachius sinister. SchwarzwciBe, 9—10 Monatc alte Ziege rnit scheinbar 
x'olligcm Fchlcn der linken BrustgliedmaBe. Die Haut in der Hdlie des linken Achsel 
gelenkes zeigt drei haarlose, zum Teil leicht graubraun pigmentierte Stellen von un- 
gefahr 5 cm Lange und —2 cm Brcite. Jeder dieser Bezirkc enthalt eine Anzalil eiii- 
gesunkener braiiner Flecken, die v^on der Ihiterhaiil aus bctrachtet als riinde, in die 
Haut eingelagerte Scheiben sich darstcllen. Aiif Druck entleeren sich einige zusammen- 
gerolltc, weiBe Haare und eine gelbliche schmierige Masse. In mitten einer der drei 
haarlosen Stellen ist ein Busch von sechs starken Haarcn. 

Skelett: Die freie GliedmaBc fehlt ganz. das Schulterblatt besteht nur noch aus 
einer 9 cm langen Knor|:)elplatte von der Dicke eines Kartenblatts, die am distalen Ende 
um etwa 3—4 mm dicker wird und eine ganz leichtc Auftreibung, eine Andcutung von 
Akromion und Capitulum, aufweist. Bemerkenswert ist der Bau der Wirbelsaule und 
des Brustkorbs. Die Dornfortsatze des letzten Halswirbcls und der Brustwirbel bis 
zum ii. sind stark nach links verbogen wic die unterste Hals- und oberstc Brustwirbel- 
saule selbst. Ferner besteht Brustbeinspalte: die beiden Brustbeinleisten sind noch 
getrennt, doch ist durch Bindegewebe ein vollstandiger VerschluB des Brustkorbs hcr- 
gestellt. Die rechte Sternalleiste ist 16 cm lang, also zweifellos verkiirzt (24—26 cm 
normal); ihr erstes Metamer ist von der Mediane stark nach auswarts gebogen, aber 
noch von normaler Lange, wahrend die folgenden Sternebrae stark verkiirzt sind. Die 
linke Brustbeinleiste beginnt erst 5 cm weitcr caudal und hat eine Gesamtlange von 
11 cm. Der Schwertfortsatz mit Schaufelknorpel hat an jeder Brustbeinleiste vvieder un- 
gefahr normale Lange, nur i.st der linke ctwas diinner. Infolge dieser Verkiirzung der 
linken Brustbeinleiste konvergieren die Rippen links mehr als rcchts, die linke Brust- 
wand ist bedeutend kiirzer, die erste Ripi^e steigt links 4 cm weiter caudal zum Brust- 
bein hinab in die rechte. 

Die Muskulatur der rechten GliedmaBe ist fiir eine Ziege sehr kraftig. offenbar 
bc‘steht Arbeitslwpertrophie. Die Haut muskulatur ist beiderseits gleich stark. Infolge 
Wegfalls der freien GliedmaBe ist links auch die Muskulatur des Schultergiirtels zum Teil 
atrophisch, zum Teil ganz fehlend. In die durch das E'ehlen der Muskulatur entstan- 
denen Liicken hat sich reichlich Fett abgelagcrt. Die oberflachlichen Schultergurtel- 
muskcln verhalten sich folgendermaBcn: : von der Pars cervic. des M. trapezius ist cine 
ca. 4 cm langer, 2 cm breiter Rest vorhanden ; von der Pars thoracal, ein ganz diinner Rest. 
M. latissimus dorsi ist etwa um die Halftc verkleinert. Vom M. sternocleidomastoideus ist 
die Pars clavicularis deltoidei nicht mit Sicherheit zu identifizieren; viellcicht wird sie dar- 
gestellt durch einen am Brusteingang hcrabsteigenden Muskel, dessen Masse etwa ein 
Funftcl der anderseitigen Pars clavic. darstcllt. Pars cleidomastoides und cleidooccipitalis 
sind deutlich, wenn auch nicht stark atropliisch, M. sternomaxillaris und sternomastoideus 
kaum verkleinert. Der M. omotransversarius (atlantoacromialis) ist nicht mit Sicherheit 
zu identifizieren. viellcicht wird er dargestcllt durch einen schwachen, von der Inser- 
tionsgegend des M. latissimus dorsi gegen das Ventralende der Mm. cleidomastoidcus el 
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cleidooccipitalis ziehenden Muskels. Der M. subclavius 
(Reiser) scheint vollig zu fehlen. Der M. rhomboideus 
ist auBerordentlich stark geschwunden. Ziemlich gut 
erhalten ist der M. serratus ventr., ebenso der M. le¬ 
vator scapulae. Dann findet sich noch eine Anzahl 
von kleinen, kurzen Muskeln, deren Identitat nicht 
mehr festzustellen ist. Die Aufrichter des Stammes 
erscheinen normal, wahrend der Halsbeuger links 
zweifellos schwacher ist. 

Ruckenmark: Starke Atrophie derWurzeln der 
sich am linken Armgeflecht beteiligenden Hals- und 
Brustnerven. Die Differenz ist am groBten im VII. 
und VIII. Halsnerven, abwarts ist die Atrophie noch 
am II. Brustnerven nachweisbar, aufwarts noch deut- 
Uch am V. Halsnerven, gerade noch zu erkennen am 
IV. Halsnerven. Ungefahr im selben Verhaltnis wie 
die Wurzeln zeigen auch die Spinalganglien einen 
Schwund (s. Fig. 3 und 4). Die starkste Querschnitts- 
atrophie des Ruckenmarks liegt im VII. Halssegment. 

Mikroskopisch erweist sich auch der Schwund 
der Spinalganglien als ein rein numerischer, nirgends 
stoBt man auf Reste von Zerfall oder Entziindung. 
Ein ungefahres Bild des Schwundes erhalt man durch 
Vergleichen von Langsschnitten durch die Stelle des 
groBten Durchmessers; nach der Zahlung ist ungefahr 
die Halfte der Ganglienzellen auf einem Schnitte aus- 
gefallen; z. B. enthalt ein Langsschnitt durch das 
rechte Spinalganglien des VIII. Halssegments rund 
700 Ganglienzellen, wahrend ein entsprechender Schnitt 
durch das linke rund 350 enth^t. 

An einer luckenlosen, genau senkrecht zur 
Langsachse getroffenen Serie durch das verlangerte 
Mark suchte ich nach Schwund einzelner Teile. Auch 
hier war die Beurteilung feiner Differenzen auBerst 
schwierig, wed nach meinen Beobachtungen normaler- 
weise nie vollig symmetrische Bilder gefunden werden. 
Doch ist eine Verkleinerung des Hinterstrangs mit 
Sicherheit bis in die Hohe des Auftretens des XII. 
Kernes nachweisbar. Femer darf eine deutliche Ver¬ 
kleinerung des caudalen Teiles des Burdachschen 
Kernes mit groBer Wahrscheinlichkeit als Schwund 
angesehen werden. Bei alien ubrigen (I^bilden wie 
XI. Kem, Oliven, Strickkorper usw. konnte keine Ent- 
scheidung getroffen werden. An Briicke und Kleinhim 
konnte ich infolge der schon in meiner fruheren Arbeit 
erwahnten Schwierigkeit keine Atrophie nachweisen. 

Mikrobraehius dexter vom Kalbe. Es handelt 
sich um einen ganz typischen Fall von Schistosoma 
reflexum mit voUigem Freiliegen der Brust- und Bauch- 
eingeweide; letztere weisen Verschlingung, Entziin- 
dung und stellenweise Anschoppung von Inhalt auf. 
Gleichzeitig besteht eine MiBbildung der rechten Brust- 
gliedmaBe. Das Skelett der Gliedmafle ist in seinen 
Teilen voUstandig und auch in normaler Weise an die 
nach riickwarts aufgebogenc, auf dieser Seite etwas 



Fig- 3- Langsschnitt dutch das linke 
Spinalganglien des VIII. Halssegments. 
Zwanzigfache VergroBerung. 



Fig. 4. Langsschnitt dutch das rechte 
SpinalganglioD des VIII.Halssegments. 
Zwanzigiache VergioBeiimg. 
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schwachcMo lirustwand an<j;chcfti‘t, niir sind saintlichc KiiocIrmi ctwas vcrkiirzt iind p^anz 
erheblich verschmalcrt. In der Handwnrzcl hat eine Drehung der distalen GliedmaCen 
um Qo‘^ stattgeflinden, so daB die Hand nicht in der Richtung von Ober- und Tntcr- 
arrn, sondern nach der Seitc steht; dazu komnit noch eine Dorsalflexion der Phalangen. 

Lange des normalcn Scluilterblatts 12 cm, groBte Breite 6,8 cm, das verkummerte 
Schulterblatt ist 10 cm lang und 2 cm breit, Schulterblattknorpel vorhanden. die Scbulter- 
blattgrate fehlt. Lange des linken Oberarmbeins 12 cm, limfang in der Mitte der Dia- 
physe 6,5 cm; Lange des rechten Oberarmbeins 11,5 cm, Umfang 4,5 cm. Lange des 
normalen Unterarms 16 cm bei 6 cm Umfang; Liingc des atrophischen 15 cm bei 4,7 cm 
Umfang. Mittclhandfinger und Knochen sind rechts ebenso lang wie links, nur diinner. 







I. B. 


Fig- 5- Mikrobrachius dexter voin iieupeboreneii Kalbe. 


An der inneren Schulterblattflache finden sich noch Spuren dor Muskulatur, 
an der AuBenflache des Schulterblattes sowie an der gesamten freien GliedmaBe hin- 
gegen fehlt jeglichc Spur von Muskulatur. Das Gewicht der linken freien GliedmaBe 
betragt 910 g, das der verkiimmerten rechten 380 g. 

Das rechte Achsclgeflecht ist auffallend reduziert, an die Haul der rechten Glied¬ 
maBe ziehen einige ganz diinne Nerven und GefaBe. 

Obwohl die GliedmaBenmiBbildung den oben beschriebenen nicht gleichzusetzen 
ist, beobachtet man dieselben Atrophieverhaltnisse an Wurzeln, Spinalganglien und 
Ruckenmark (s. Tabelle und Fig. 5). 

Amputatio spontanea beider Hintergliedmafien bcim neugeborenen Schwein. Gleich- 
zeitig besteht Zyklopie, von deren Beschreibung liier abge.sehen sei. Die Liinge des 
Ferkels betragt vom Nacken bis zum SteiB 22 cm. Die Eingeweidc der Brust- und 
Bauchhohle sind normal. 

Von der linken BeckengliedmaBe ist nur ein verkiimmerter Oberschenkel vor¬ 
handen. An dcr Stelle, wo die GliedmaBe den Humpfhautsclilauch verlaBt, befindet 
sich eine Einschnurung, die eine ungefahr hanfkorngroBc Erhebung al^grenzt. Auf dieser 
Erhebung sitzt noch ein etwa hirsekorngroBes Kiigclchen. Vom Skelctt ist vorhanden 
die distale Epiphyse und ein kurzer Stumpf der Diaphyse des Oberschenkelbeins. 
Statt des Acetabulums findet sich ein kugeliger Knorpel an der entsprechenden Stelle 
des Beckens angewachsen; das linke Sitzbein erscheint etwas plumper als das rechte. 
Die hanfkomgroBe, den Rest des Unterschenkels darstellende Erhebung entluilt, wie 
die mikroskopischc Untersuchung zeigt, einen kugcligen Knorpel mit einem kndchernen 
Kern. Nerven und GefaBe sind cnlsprechcnd der N’erkummerung dcr GliedmaBe verkleinert. 
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Etwas besser ausgebildet ist die rechte HintergliedmaBe. Die Abschnurung fand 
hier im Kniegelenk statt, jedoch nicht so vollstandig wie links, so daB der Unterschenkel 
als ca. 3,5 cm langes, geschrumpftes Gebilde von kaum 0,5 cm Durchmesser noch an- 
haftet. Am GliedmaBenende sitzt eine kleine Klaue und, 0,8 cm weiter proximal, eine 
kleinere Klaue von der Art der Afterklauen. Das Oberschenkelbein, das mit der Knie- 
scheibe verwachsen ist, besitzt annahemd norm ale Starke. Die Verbindung mit dem 
Unterschenkel ist nicht gelenkig, sondem rein durch Bindegewebe und die allgemeine 
Decke hergestellt. Der Unterschenkel cnthalt samtliche Knochen, nur stark verkummert, 
ferner noch Reste von Muskulatur sowie ganz diinne Nerven und GefaBe. Die Nerven 
des Lenden- und Kreuzgeflechts betrachtlich verkleinert. 

Der Befund am Ruckenmark ergibt Verkleinerung der vorderen und hinteren 
Wurzeln sowie der Spinalganglien im Bereich der Lendenanschwellung und des Kreuz- 
markes. Das Lenden- und Kreuzmark selbst ist diinner als normal. Die Gollschen 
Kerne des verlangerten Markes sind vielleicht verkleinert. 

Gr66e des Schwundes in den einzelnen Segmenten. 


H. S. = Hinterstrang. V. S. + S. S. = Vorderstrang + Seitenstrang. G. = grauc Substanz. Die 
Zahlen geben den Unterschied zwischen links und rechts in qmm an. D = durchschnittliche 

Differenz der Vorderhomzellen. 


Segment 

Perobrachius 

dexter I 

D. 

! Perobrachius 
dexter II 

Perobrachius 

sinister 

Mikrobrachius 

H.S. 

V.S. 

-fS.S. 

G. 

; H.S. 

V.S. 

+S.S. 

D. 

H.S. 

V.S. 

-fS.S. 

G. 

D. 

H.S. 

V.S. 

+S.S. 

G. 

D. 

I. H. 1 

0,90 

0 

0 

0 

10,90 

0 0 

0 

0,8s 

0 

0 

1 

0 

140 

0 

0 

0 

II. H. i 

10,90 

0 

0 

0 ! 

0 

% 

0 0 

0 

0,85 

0 

0 

0 

1,40 

0 

0 

0 

III. H. 

1,80 

0 

0 

0 

0,90 

0 0 

0 

1,40 

0 

0 

0 

1,55 

0 

0 

0 

IV. H. 

1 


0,10 

0,35 

0 

1 o ,95 

0 0 

0 

1,60 

0 

0 

0 

1,65 

0 

0 

0 

V. H. 1 

2,75 

0,85 

1,25 

9 ' 

1,05 

0,50 0 

0 

1,85 

0,20 

0,25 

8 

2,50 

0,20 

0,95 

2—3 

VI. H. 

' 2,95 

0,85 

2,35 

10 ! 

1,35 

0,60 0,50 

I—2 

2,45 

0,95 

2,10 

19 

2,85 

1,50 

3,60 

14 

VII. H. ' 

12,90 

0,85 

a,8s 18 

1,35 

1,10 0,50 

2—3 

1 3,30 

1,60 

a, 3 S 

22 

3,40 

6,45 

4,55 

28 

VIII. H. 

1 L05 

— 

1,40 

II 

2,15 

I.io 1,55 

12,5 

2,10 

1,40 

2,10 

12 

2,50 

2,00 

3,90 

24 

I. B. 

0,40 

— 

0,50 

2 

1 0,40 0,40 0,60 

6 

0,60 

0,15 

0,85 

4 

1,20 

1,85 

3,05 

21,7 

II. B. 

10,30- 

-0,6s 

0,15 

0 

0,10. 

p 

0 

0 

0 

0,40- 

-0,25 

0,35 

0 

0,15 

0 

0,15 

I 


Die Tabelle zeigt uns, daB in den drei Fallen von Perobrachie, die wegen ihrer 
Gleichartigkeit wenigstens eine grobe Vergleichung zulassen, die zweifellos groBte 
Atrophie der Halsanschwellung beim Perobrachius sinister vorliegt, also im Falle 
des weitgehendsten GliedmaBendefekts. Den geringsten Schwund zeigt die Hals- 
anschweUung des Perobrachius dexter II, der auch die am wenigsten miBbildete 
GliedmaBe hat. Femer ist beim Perobrachius dexter II, dem eben im wesentlichen 
die Hand und die sie bewegende Muskulatur fehlt, der Hohepunkt des Schwundes 
im VIII. Halssegment; bei den beiden anderen F^en hingegen, wo auch die Mus- 
kulatur des Oberarms, ja, noch die des Schultergiirtels erheblich verringert ist, er- 
streckt sich der Schwund in der Halsanschwellung weiter kopfwarts und erreicht 
seine groBte Ausdehnung im VII. Halssegment. Der Ausfall der Vorderhomzellen 
hat in samtlichen Fallen vorzugsweise die auBeren Gruppen betroffen. Die Kerne 
der distalen GliedmaBenmuskeln liegen demnach bei der Ziege und beim Rind 
ahnlichj^wie beim Menschen, wo auf Grand von Untersuchungen Amputierter fest- 
gestellt worden ist, daB die proximalen GliedmaBenmuskeln in den medialen, die 
distalen mehr in den lateralen Teilen des Vorderhoms vertreten sind. 
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So DR. KMIL MHSSM'.K. 

Wrfolgl man boim Pcrobrachiiis dexter 1 dieW'erte tiii den Srhwund des HinU-i- 
strangs, so sielit man den Hinterstrang gehirnwarts stetig abnclimen bis in die 
Hohe des II. Halssegments, von welchcm an die Zalilen konstant bleiben. Gan/, 
dieselbe Erscheiimng beobaclitet man aiich beim Perobrachius dexter II, Pero- 
brachius sinister nnd Mikrobracliius. Bekanntlieh nimmt das Gel)iet einer hinteren 
Wurzel im Hinterstrang aufwarts zimaehst immer mehr ab, bis es sehlielilich cine 
konstante (iroBe beibehalt, weil es bloB noc h bis in das verlangertt* Mark aufstei- 
gende Fasern enthalt. Dieses Verhalten der hint(‘ren Wurzeln liiiiigt rnit der Ah- 
gabe von Kollateralen iind mit der Endignng vieler Hinterwurzellasern in der graiuai 
Siibstanz zusammen. leh mbelite dalier sclilieBen, daB der konstante W'ert des Aiis- 
fklls der Atrophie einer langen Balm entsprieht, clem Sehwimd im (iebiete der zu 
den Hinterstrangskerneii aufsteigenden Balm. Beim Perobrachius sinister betriigt 
der Auslall im (ic-biet des Hinterstrangs aiif einem yuerschnitt des I. oder II. Hals- 
segments ungefiihr 9500 Fasern der direkten sensiblen Balm aus dca* BrustgliedmaBe. 

()l)\vohl beim Mikrobracliius vom Kalbe nur die GliedmaBc nmuskulatur weg- 
gefalleii ist, Haut und Knochen im Vergleit h dazu nur wenig an Masse xa-rloren batten, 
ist der Schwund des Hinterstrangs ebeiiso stark wie bei den Fallen mit Fehlen 
ganzer GliedmaBenabschnitte. Es scheinen somit die ausgefallcMien Fasern der auf¬ 
steigenden Hinterstrangbahn vorzugsweise eler Leitung von Muskelem})findungc n 
zu dienen. Diese Annalime stiinde vollig in Fbereinstimmung mit den Erfahrungen 
der menschliclien Pathologie, hingegen niclit mit den Ergebnissen von Versucluai 
bei Tieren. Eine bloBc Durchschneidung der Hinterstrange verursacht beim Hund 
keine Storungen, erst bei Durchschneidung der Seitenstrange tritt ein crheblichei 
Empfindungsverlust auf (Borchert). 

In alien vier Fallen besteht eine Atrophie der Clarkeschen Saulen, deren 
genauer Nachweis wegen der oft auBerst mangelhaften Abgrenzung und der Zell- 
armut der Clarkeschen Saulen recht schwierig und unsicher ist. 

Eine Asymmetric der Pyramiden, soweit sie noch als geschlossene Biindel im 
verlangerten Mark verlaufen, ist mit Sicherheit nicht nachweisbar: ebensowenig 
ist der Schwund des Vorder- und Seitenstrangs (lurch das oberste Halsmark bis 
ins verlangerte Mark zu verfolgen. 

Atrophie des N. accessorius konnte ich in keinem Falle feststelleii. 

In bezug auf die Befunde anderer Autoren verweise ich auf die Literatur- 
besprechung in meiner friiheren Arbeit. Hier seien nur folgende Veroffeiulichungen 
nachgetragen: 

Flatau. 7 Monate altes Madcheii, ,,bei welchem man von der Geburt an einen 
Defekt des linken Vordeiarms und der linken Hand beobachten konnte. Der linke 
Arm hatte keinen deutlichen Unterschied gegen den rechten gezeigt, und es hing 
dem ersteren nur ein ganz winziger Apjiendix (aus Haut und Stiickchen Knochen 
bestehend) an'h Bearbeitung nach Nissl. Befund: Differenz in der Zahl der \"order- 
hornzellen vom IV. bis VIII. Halssegment. Die absolute Differenz war am groBten 
im VIE Halssegment, die relative Differenz im VIII. Halssegment. Der Ausfall 
der Zellen betraf hauiHsachlich die laterale Gmppe. Uber das Verhalten der w'eiBen 
Substanz finden sich keine Angaben. Verf. nimint an, die entsprechenden Vorder- 
hnrnzellcMi haben von der Geburt an gefehlt (Neuroagenesie). 

Periero beobachtete in einem FaUe von angeboienem Fehlen der rechten 
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Faust ungleiche Entvvicklung dor Vorderhorncr dcs Riickenniarks im untoren l\il 
des 6., im ganzcn 7. und 8. Zervikal-S., und im oheren Teile des i. Dors.-S. Dio 
vordere auBerc, die hintere auBere und die mittleren Zellgriippen bestanden aus 
einer nur ganz geringen Zahl von atrophischen nervosen Elementen. In einigen 
Querschnitten fehlen die entsprechenden Zellen ganzlich. Vorf. betrachtet die 
partielle Riickenmarksatrophie als Folge der in der Fotalzeit stattgofiindenen Am¬ 
putation der Faust, und zieht aus soinen Beobachtungen den SchluB, daB die 
atrophisch gefundenen Riickenmarksbezirke den motorischeii Innervationszentren 
fiir die Hand entsprechen. 

Elders. 54jahriger Harmonikaspieler, welcher ohnc linken Vorderarm ge- 
boren war. Linke Thoraxhalfte etvvas atrophisch. Am freien Ende des etwas 
diinneren und kiirzeren linken Oberarms waren deutliche Gelenkflachen zu fiihlen. 
Funktion des linken Oberarms intakt. Es bestand eine linksseitige Verkleinerung 
der hinteren und vorderen Wurzeln vom 6. H. bis i. B. S. einschlieBlich. (In- 
folge einer Beschadigung entzogen sich die 5. Halsnerven der Beurteilung). Der 
groBte I'nterschied bestand im 8. H. S., wo die rechte vordere Wurzel achtmal 
mehr Fasern hatte als die linke. Das eingehende Studium der motorischen Kerne 
ergab linksseitig: Fehlen des lateralen Toils der posterolateralen Gruppe im 4. 
und 5. H. S.; Schwund fast aller hinteren Gruppen mit der grauen Umgebung im 
6. H. S., Fehlen des ganzen voluminosen posterolateralen Angulus mit seinen 
machtigen Zellgruppen im 7. H. S., allmahlicher Verlust des vorderen Teils des 
schlieBlich auf ein Minimum reduzierten Vorderhorns im 8. H. S. Im i. B. S. 
gleicht sich der Unterschied zwischen links und rechts nach und nach wieder aus. 
Cber das Verhalten des Hinterhorns und der weiBen Substanz wird auf kiinftige 
Veroffentlichungen hingewiesen. Die beigegebenen Photc^gramme zeigen cine Ver¬ 
kleinerung des Hinterhorns und des Hinterstranges. 

Im 8. H. S. war gegeniiber anderen Individucn der Sei ten toil des Vorder¬ 
horns auf der normalen Seite auffallend groB, was V’crf. mit der gesteigerten 
Funktion der rechten Hand (Harmonikaspielen) in Zusammenhang bringt: ,,Die 
individuellen Variationen in der Form des menschlichen Vorderhorns hangen teil- 
weise zusammen mit den verschiedenen Berufen der Individuen". 

V. Leonova- V. Lange. Neugeborenes Kind oder Fetus. Die Extremitaten 
der rechten Seite fehlten total. Die linken GliedmaBen in hohem Grade mangel- 
haft entwickelt, 5 bzw. 4 cm lang. Die Riickenmarkquerschnitte erwiesen sich 
als bedeutend kleiner. Die Verminderung der Ganglienzellen ist rechts groBer als 
links. Dabei sammeln sich die Vorderhornzellen nicht zu den bekannten Gruppen, 
immerhin laBt sich eine gewisse Sonderung in eine vordere seitliche Gruppe und die 
Andeutung einer wohl als zentrale aufzufassenden Gruppe vornehmen. ,,Das all- 
gemeine Aussehen der Ganglienzellen ist meist atrophisch." ,,Die GroBe der Vorder- 
homzellen mag reduziert sein.“ Femer Atrophie des Fasernetzes des Vorderhorns 
und der vorderen Wurzeln. Auf die ganze Lange des Riickenmarks fehlen die ge- 
kreuzten Pyramidenbiindel, auch die tibrigen Leitungsbahnen sind bedeutend redu¬ 
ziert. Im Grau des Riickenmarks zahlreiche Haufen von lymphoiden Elementen 
resp. Komem. Himwarts nehmen die Hinterstrange allmahlich ab und verschwin- 
den. Im Dbergang in das verlangerte Mark fehlen sowohl die Hinterstrangskerne 
wie die Schleifenkreuzung. Das Gehirn im allgemeinen entwickelt, aber sehr klein 
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und in der Entwicklung gehenimt. Auf die gauze Lange des Leiidenmarks findet 
sich nur ein Spinalganglion auf jeder Seite, das verkleinert ist, cine Atrophic seiner 
Bindegewebsscheide aufweist und von ungemein er^-eiterten GefaBen umhiillt ist. 
Im Halsmark scheinen alle Spinalganglien vorhanden gewesen zu sein und zeigen 
Infiltration von Kornern, Leukocyten, BlutgefaBen, die Ganglienzellen sind resor- 
biert, ohne irgendwelche Reste zuriickzulassen. In anderen Ganglien die Zellen 
bis zur Unkenntlichkeit verandert und verkleinert. 

Percherot. Amelie bei einem beinahe ausgetragenen Lamme. Die beiden 
Schulterblatter sind von normaler GroBe und endigen in Stummel. Schultennuskeln 
alle vorhanden. »Le bassin manifestement se fait remarquer par Tabsence de la 
branche ac^tabulaire du pubis droit, remplacee par un cordon fibreux. Les cavit^s 
cotyloides font defaut; k Tendroit qu’elles devraient occuper, se trouve une petite 
tub6rosite contre laquelle s’articule un rudiment cartilagineux tres reduit, dirige 
en arriere et en bas, mfeurant environ i cm et demi de longueur et noy6 dans une 
masse musculaire. Ce rudiment represente evidemment un femur entour6 par les 
muscles de la cuisse.« Les muscles fessiers, lombopelviens et cruraux sont distincts 
mais amoncel^s sur le rudiment du f^mur quMls englobent de toutes parts. Das 
GefaBsystem zeigt starke Reduktion der Aa. axillares und illiacae externae. Nerven- 
system: Hals- und Lendenanschwellung wenig markiert. Armgeflecht auf die Zweige 
fiir Rumpf und Schulter reduziert. Die den abwesenden Teilen entsprechenden Ner- 
ven fehlen ganz; dasselbe gilt fiir das Kreuz-Lendengeflecht. 3>I1 est done mani- 
feste qu’il y a un d^veloppement corr^latif des nerfs et des membres, e'est k dire 
que les nerfs des parties absentes ne se sont pas d6veloppes eux-mernes, ce qui 
pent expliquer la diminution des renflements de la moelle.« 

Salmon. )>Chat phocomele par absence de formation des deux tiers sup^- 
rieurs des femurs, avec reduction in^gale des muscles dans les differentes r^^ions 
de Tanomalie, a pr6sent^ un plexus lombaire normal, mais des rameaux proportionnel 
a celui des masses qu’ils innervaient.« 

»Divers sujets d’h6mim^lie thoracique par absence de formation du seg¬ 
ment terminal (main ou pied) ou sa reduction extreme, ont montr^ aussi des 
plexus normaux. Les branches terminales se ramifiaient dans les moignons, en 
s*att6nuant de plus en plus, mais en fournissant des rameaux a tous les muscles 
distincts.« 

»Chez certains hemimeles tres reduits, dont les grands groupes musculaires 
(les membres etaient absents ou representes seulement par quelques rudiments, 
ainsi que chez un ectromele, les plexus Etaient anormaux et incomplets, les seules 
branches qui en 6manaient avaient une destination precise pour les divers muscles 
subsistants.« 

»Enfin chez les types ectromeliens que j'ai app(?les prec(?dcmment neotypiques, 
les plexus aberrants dans leur constitution et sans homologies certaiiies fournis- 
saient des nerfs 4 tous les muscles anormaux. Ccs nerfs etaient (Lime tenuity d’autant 
plus accentue que les masses musculaires etaient elles-memes de dimensions plus 
r^duites.« 

Wahrend bei dem oben zitierten Phocomelus vom Kalbe die Anschwellungen 
des Riickenmarks einen normalen Umfang hatten, zeigten sic in den iibrigen Fallen 
eine deutliche Verkleinenmg. Nur noch angedeutet oder ganz fehlend waren die 
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Anschwellungen bei den Fallen von Hemimelie, wo die GliedmaCen nur noch in 
ganz kurzen Stummeln bestanden und bei den Ektromelen. »On pent done dire que, 
chez les ectrom^liens, la distribution des nerfs, leur volume et celui dcs renflements 
de la moelle sont dans une 6troite correlation avec la disposition et Timportance 
du S 5 ^teme musculaire.« 

Histologisch keine Spuren von Degenerationsprodukten, sonderu lediglich 
eine entsprechende Verkleinerung der grauen Substanz, die fast immer mit einer 
Verminderung der Zahl der Nervenzellen verbunden ist. (Keine genaueren An- 
gaben.) 

^Conclusions: Les remarques pr^c^ientes permettent d*6carter definitive- 
ment, dans les recherches des processus formateurs, toute hypoth^e d’une atrophie 
primitive ou d’une alteration pathologique de la moelle. Elies d^montrent simple- 
ment I’existence, chez les ectromeiiens, d’une adaptation correlative du syst^me 
nerveux au systeme musculaire, et de celui-ci a la morphologic du squelette. En 
d’autres termes, le systeme nerveux des ectromeiiens est rationel, au meme titre 
que celui des differents types locomoteurs chez les vertebres normaux.« 

Die Arbeit von Foldes war mir nur in einem fiir vorliegenden Zweeke un- 
brauchbaren Referate zug^glich. 

Vergleicht man die Befunde von Flatau, v. Leonowa-v. Lange, Per- 
cherot und Salmon untereinander und mit den Befunden der anderen Autoren, 
die ich in meiner friiheren Arbeit zusammengestellt habe, sowie mit meinen eigenen, 
so ist wiederum eine Reihe von Differenzen zu verzeichnen. So erwahnen Flatau 
und Salmon, die beide mikroskopisch untersucht haben, nichts von einer Atrophie 
der weiBen Substanz. Ich mochte annehmen, daB auch in den Fallen Flat a us 
und Salmons eine solche bestanden hat und nur iibersehen wurde. Ferner haben 
die meisten Untersucher — mit Ausnahme von Edinger und v. Kahlden — 
keine Zeichen von Zerfall oder Riickbildung gefunden, sondem nur eine rein nume- 
rische Atrophie. Dies betont auch Flatau, ferner Salmon, und ich kann es in 
bezug auf meine samtlichen Falle nur bestatigen. Im Gegensatz dazu konnte 
v. Leonowa-v. Lange das Vorhandensein zahlreicher atrophischer Zellen fest- 
stellen. Ja sogar zahlreiche lymphoide Elemente hat v. Leonowa-v. Lange 
angetroffen und erwahnt dabei, daB sich solche lymphoide Elemente bei Entwick- 
lungsstorungen des Zentralnervensystems fanden. Wie sind nun diese verschieden- 
artigen Befunde zu verstehen? Beruht die Verschiedenheit auf einer solchen der 
untersuchten Falle oder ist sie aus Technik und Konservierung zu erklaren? Zu- 
nachst liegt die Annahme nahe, daB im Falle v. Leonowa-v. Langes der Pro- 
zeB der Riickbildung noch in vollem Gauge sei. Dagegen spricht aber meine Be- 
obachtung am Mikrobrachius vom neugeborenen Kalb und am Ferkel mit Ab- 
schniirung der Hinterbeine. Das Kalb, weniger das Ferkel, war gut konserviert, 
trotzdem ist weder von atrophischen Ganglienzellen noch von Ijmiphoiden oder 
iihnlichen krankhaften Elementen etwas zu sehen. Vielleicht kann man das Vor- 
kommen von l 5 anphoiden Elementen im Falle v. Leonowa - v. Langes bis zu 
einem gewissen Grade noch als physiologisch annehmen, enthalt doch das Zentral- 
nervensystem des neugeborenen Menschen nach den Angaben einer Reihe von 
Forschem zahlreiche Komchenzellen. Hingegen diirften die atrophischen, oit 
kaum mehr kennthchen Ganglienzellen kadaverose, (lurch ungeniigende Fixation 
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(von soldier ist S. 124 auch wirklidi die Rede) iioch verniehrte Ersdieinungeii sein. 
Zur Amiahme von Kunstprodiikten ist man um so mehr versiicht, als das ,,allgememe 
Ausschcn“ der Halsanschwellung als ein ,,atypisdies“ goschildert wird. Die Hals- 
anschvvelliing ist namlich plattgedriickt, und das Vorderstranggrundbiindel hat 
eine abnorme Lage angenommcn. Ferner war unterhalb der Halsanschwellung 
noch eine Heterotopie grauer Siibstanz. Ganz mcrkwiirdig ist dann der Befund 
von eineni 2,0 dicken Biindel in der Halsanschwellung. das rechts in einer Ent- 
leriuing von 2,0 voin Halsmark*) und in derselben Entfernung von der vorderen 
Wurzel verlauft. .Jedenfalls ist es unbcgreiflich, wie aus den fehlenden und atro- 
phischen Vorderhornzellen so ungemein starke Biindel auswachsen konnen.“ Auch 
eine \'ermehrung der Zcntralkaiuile wird erwahnt. Unter d(Mi vorliegenden Verhalt- 
nissen ist es unmoglich zu entscheiden. inwieweit die eigenartigen Befunde v. Leo- 
nowa-V. Langes Kunstprodukte oder Erschcinungen eines ganz auBergewohn- 
lichen Fades sind; allein Anschein narh treffen beide Auffassungcn zu. 

In meiner friiheren Arbeit hielt ich die Entstehung der MiBbildung der Glied- 
inaBen fiir das Lhsprungliche und hervorgerufen durch auBere Ursachen wie Ab- 
schniirung, Raumbeengung, Sauerstoffmangel, weil zugunsten einer solchen Ent- 
stehungsweisc zahlreiche zwingendeBeobachtungen, ja sogar einige Versuchc vorliegen. 

Die Atrophie des Nervensystems bctrachtete ich deshalli als die Edge der 
GliedmaBenmiBbildung. Dabei lieB ich di^ Frage often, unter welchen Formen 
und zeitlichen Vcrhaltnissen sich die Riickbildung der entsprechenden Teile des 
Nervensystems vollzieht. Im iibrigen wollte ich die Moglichkeit der Entstehung 
einzelner GiedmaBenmiBbildungen durch innere Ursachen nicht bestreiten. 

Ich habe mir nun die Frage vorgclegt, ob sich diese Auffassung auch auf meine 
neuen Fdle anwenden laBt; ich sah niich dazu um so mehr veranlaBt, als Slingen- 
berg auf Grund einer breit und kritisch angelegten Untersuchung zum Resultate 
kommt, daB nicht nur Strahldefekte, sondem auch deren Ubergangsformen zu der 
Phocomelie, diese selber und die Spalthande und SpaltfiiBe sowie die Poly-, Syn- 
und Brachydaktylie endogenen Urspmngs sind. 

Sehen wir das Skelett des Perobrachiiis dexter II auf seine Entstehung hin 
an, so leuchtet ein, daB eine Abschniirung nicht vorhegen kann, denn sogar von 
der Hand ist ein Teil in Form einer von einer Hufkapsel umhiillten Knochenpyra- 
mide vorhanden. Da der Unterarm einheitlich ist, so mochte ich annehmen, daB 
eine auBere, entwicklungshemmende Ursache bereits zu einer Zeit einsetzte, zu der 
sich im Skleroblastem das Verknorpelungszentnim des Unterarms zu bilden an¬ 
ting. LiiBt sich die Annahme auch nicht beweisen, so ist sie gerade bei der Mannig- 
faltigkeit der iiuBeren Ursachen an sich wahrscheinlicher als die Annahme einer 
Hemmungsbildung aus inneren Ursachen. Der Perobrachius sinister, bei dem nur 
noch ein verkiimmertes Schulterblatt bestand. und die Haut in der Hohe des Achsel- 
gelenks offenbar im Zusammenhang mit der MiBbildung haarlos war, kann ebenfalls 
als exogen angesehen werden. Die Entstehung des Mikrobrachius vom Kalbe, 
i)ei dem gleichzeitig Schistosoma bestand, ist hingegen sehr zweifelhaft, indem man 
sich nicht leicht denktai kann, aus welcher iiuBeren Ursache es an einer einzigen, 
in ihren Knochen normalen GliedmaBe nicht zur Ausbildung der Muskulatur kam. 
Die Annahme einer inneren Ursache macht jedoch nicht weniger Schwierigkeit. 

’) Relative Zahlen. 
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Dafiir ist die GliedraaBcnmiBbildung des Ferkels um so klarcr: hior handelt es sich 
um ganz typische Abschniiningen, an dem rechten Bein hangt sogar noch der ab- 
geschniirte, zusammengeschrumpfte Unterschenkel. 

Somit ist fiir einen meiner neuen Falle (Ferkel) die Eiitstehiing durch auBere 
Einwirkung auf die GliedmaBe direkt ersichtlich, fiir zwei andere (Ziegen) sehr 
wahrscheinlich, weshalb ich an der oben gegebenen Eiitstchung festhalten und den 
Schwund des Nervensystems als die Folge der GliedmaBenmiBbildung ansehen 
mochte. Ist iiber die Abhangigkeit bzw. Unabhangigkeit der GliedmaBcn vom 
Nervensystem durch Experimente und Studien von MiBbildungen des Nerven¬ 
systems (Falle von Amyelie) schon ziemlich viel bekannt, so ist die Frage nach der 
feineren Abhangigkeit des Nerv^ensystems von dem Vorhandensein und der Aus- 
bildung der GliedmaBen wahrend des Entwicklungslebens um so dunkler. DaB 
eine Korrelation besteht, ist ja schon seit langem gerade an MiBbildungen fest- 
gestellt, aber in neuester Zeit erst hat Diirken durch Versuche an Froschlarven 
die Beziehungen niiher festzustellen versucht. Durch Amputation der Extremi- 
tatehanlage konnte er Asymmetrien im Nervensystem erzeugen, und zwar Veran- 
derungen der zugehorigen Nerven, Spinalganglien und Wurzeln des Riickenmarks, 
Mittelhims und der Hemispharen, wahrscheinlich auch im verlangerten Marke 
und Kleinhirn. Diese Versuche beweisen direkt, daB die von uns fiir unsere Glied- 
maBenmiBbildungen angcnommene ektogene Entstehungsweise die bei diesen MiB¬ 
bildungen beobachteten Asymmetrien des Nervensystems tatsachlich auch lier- 
vorzubringen vemiag. 

In dem Falle III von Tschernischoff (8,5 Mondmonate alter menschlicher 
Fetus mit Verkiimmerung eines Armes) sollen, auBer dem mit einer MiBbildung des 
GroBhims zusammenhangenden Fehlen der Pyramiden, Riickenmark und Wurzeln 
normal gewesen sein. Ich wies deshalb in meiner friiheren Arbeit darauf hin, daB man 
daraus den allerdings an sich unwahrscheinlichen SchluB ziehen konnte, intrauterin 
finde die Riickbildimg am Nervensystem noch nicht statt. Mein Fall vom Ferkel 
und vom Kalbe jedoch zeigen, daB zur Zeit der Geburt der Schwund des Nerven¬ 
systems bereits seine voile Ausdehnung erreicht hat, und auch keine Spuren von 
Zerfall und Aufsaugimg mehr nachweisbar sind. Der negative Befund Tscherni- 
schoffs hangt wahrscheinlich mit ungeniigender Beobachtung zusammen. 

Um die angenommene Riickbildung der bereits angelegten nervosen Elemente 
genau nachweisen und verfolgeii zu konnen, bedarf es einer groBeren Zahl mog- 
lichst frisch fixierter Feten mit GliedmaBenmiBbildung in verschiedenen Alters- 
stadien, also eines nur durch Zufall und selten erhiiltlichen Materiales. Erst durch 
solche Untersuchungen laBt sich auch bei Saugern iiber die interessanteste Seite 
dieser MiBbildungen AufschluB gewinnen. 

Die vorliegenden Untersuchungen habe ich zum groBtenTeil im anatomischen 
Institut der tierarztlichen Hochschule gemacht, und ich mochte meinem hoch- 
verehrten Lehrer, Herrn Professor Dr. v. Sussdorf, auch an dieser Stelle fur sein 
Entgegenkommen bei der Beschaffung des Materials herzlich danken. 
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8 1. Kausalitat and Freiheit. 

Die durchgangige und ausnahmslose Geltung des Kausalgesetzes ist die erste 
Voraussetzung aller Naturwissenschaft. Es gilt nach der allgemeinen und im Ernst 
nicht widersprochenen Meinung ebenso wie fiir die unbelebte fiir die lebende Natur. 
Wir erfahren die Wirkung der Kausalitat an unserem Ich, wenn wir, von eincm 
StoB getroffen, durch die Wucht desselben in der Richtung des StoBes fortbewegt 
werden. In der BewuBtseinslage des freien WoUens erfahren wir uns als ein auf 
Zukiinftiges Hinstrebendes. Dabei haben wir von dem vorausgegangenen, uns 
gewissermaBen vorwartsstoBenden Moment nicht notwendig, ja vielleicht nur aus- 
nahmsweise Kenntnis. Es schien daher den Denkern aller Zeiten das freie WoUen 
in einem Gegensatz zur Kausahtat zu stehen. Da aber an deren Allgemeingiiltig- 
keit mit Recht nicht gezweifelt wurde, kam man dazu, den freien WiUen fiir einen 
bloBen Schein zu erklaren und verwarf ihn entweder bedingungslos oder bereitete 
ihm durch dialektische Kiinste ein Scheinkonigtum, das jeder lebendigen Wirk- 
lichkeit ermangelte. 

Ich gedenke nicht an der absoluten Herrschaft der Kausalitat zu riitteln, 
welcher auch der menschhche Organismus unter alien Umstanden untersteht und 
bin daher in naturwissenschafUichem Sinne Determinist. Was mir aber zu wenig 
beachtet scheint, ist das Gefiihl der GewiBheit, welche die BewuBtseinslage des 
freien Wollens bei alien Menschen begleitet. Diese GewiBheit ist von derselben Art, 
wie die Dberzeugungskraft, mit welcher wir aus der durch ein griines Blatt hervor- 
gerufenen Griinempfindung auf ein objektives Griin schlieBen oder mit der wir fiir 
die objektive Geltung eines von uns bewiesenen geometrischen Lchrsatzes eintreten. 
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Sokheii Gi'W if 3 heitcii j)flegen objektive Realitiiten zu cntsprechcn, es sei denn, dal 3 
sie nach dem Nachweis einer physiologischeii Tauschung von einer gleichwertigen 
zugeordnctcn GewiBheit abgelost werden, wie z. B. die scheinbare Bewegung der 
Sonne durch den Nachweis der Erdbewegung befriedigend ersetzt wird. 

Sollte nicht auch der GewiBheit des freien Wollens unbeschadet der Allgemein- 
giiltigkeit der Kausalitat eine objektive Realitat zugrunde liegen? 

Zunachst und rein formal ist zu sagen, daB der Begriff der Freiheit mit der 
Kausalitat durchaus vereinbar ist. Das Gegenteil eines freien Dinges ist das absolut 
gebundene; dies befande sich in der Unmoglichkeit, auf einenAnstoB hin seinen Zustand 
zu verandern. Je mehr Bewegungsmoglichkeiten durch kausale AnstoBe verwirk- 
licht werden konnen, um so unbeschrankter ist seine Freiheit. So ist die Bewegungs- 
freiheit eines frei schwingenden Pendels nur durch die physikalischen Eigonschaften 
der Aufliangevorrichtung beeintrachtigt. Der Grenzbegriff der Freiheit ist die 
Unendlichkeit oder wenigstens die Unabsehbarkeit der Ausschlagsmoglichkeiten, 
■so daB die auf eiiien bestimmten AnstoB einzig mogliche Bewegungsfolge nicht vor- 
auszusehen ist. In eiiiem freien System ist also weniger der ursachliche AnstoB 
als die in der Art des Ausschlags zutage tretende Aasschlagswirkung problematisch. 
Nicht die Causa, sundern das Telos wird zum Problem. Es soil spa ter gezeigt werden, 
in welchem Sinne die GroBhirnrinde als ein durch zahlreiche Ausschlagsmoglich¬ 
keiten charakterisiertes freies System anzusehen ist. 

Das, was ich in dem Akt des freien Wollens, kurz im XA'illensmomrnt erlebe, 
ist das Gefiihl des Strebens zu einem Ziele hin und gleichzeitig das BewuBtsein, 
daB ich auch anders handeln konnte, als ich tatsiichlich handele. Die Realitat dieser 
Zielstrebigkeit scheint in einem logischen Gegensatz zur Allgemeingiiltigkeit der 
Kausalitat zu stehen. Gibt es eine Analogic zu dieser Antinomie von Kausalitat 
und Zielstrebigkeit ? 

An einer anderen Stelle^) habe ich gesagt: ,,Der naturnotwendigen Gebunden- 
heit alles lebendigen Geschehens ward scheinbar widersprochen durch zwei mit- 
einander verwandte biologische GesetzmaBigkeiten, durch die finale Bedingtheit 
der Lebensfunktionen und durch das FreiheitsbewuBtsein des mensclilichen Geistes. 
In beiden liegt ein scheinbar freies Wahlen, dessen scheinbarer Gegensatz zur Natur- 
notwendigkeit durch biologische Erkenntnistheorie zu uberwinden sein wird.“ 

§ 2. Zweekreaktion und Ausdrucksreaktion. 

Ich will das Ergebnis vorausschicken, das mir zur Oberbriickung dieses Gegen- 
satzes verholfen hat, wenigstens zur Zuruckfiihrung des Problems vom freien Wollen 
auf das allgemeine Lebensproblem der Reizverwertung, welches einer mir vertrau- 
teren Ordnung des Unbekannten oder nicht weiter Analysierbaren angehort. Das 
Eigenartige des Wollens liegt darin, daB ich mich im Wollen als Subjekt der Reiz¬ 
verwertung fiihle. Wollen ist das BewuBtsein der Teleoklise oder Zielstrebigkeit, 
welche als allgemeines Prinzip das gesunde Funktionieren der Organismen be- 
herrscht. 

1 ) Kunst als Aiisdruckstatigkeit, biologische Voraussetzungen der .Asthetik. Miinchcii 
1907. Verlag von E. Reinhard. § 18. Vgl. auch Intelligenz und An])assung, Entwurf zu einer 
biologischen Darstellung der seelischen \"organge. Ostwald, .\nnalen der Naturphilosophie 
1903, und Biologische Sonderstellung der Ausdrucksbewegungen. Journal f. F^sychol. u. Neu¬ 
rologic VI I. 
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Reizverwertung, Teleoklise, Ziclstrebigkeit, Zwcckhaftigkeit, Zwccktatigkeit, 
was alles dasselbe heiBt, auBert sich darin, daB derjenigc — iiberwiegende —Teil allcr 
Lebensfunktionen, welchen ich als Zweckreaktionen bczeichne, derart ausfallt, daB 
die Reizbeantwortung zugleich Reizverwertung ist, weil in ihr der Reiz als im 
Interesse des Organismus verwertet erscheint. Das grobe Kennzeichcn der Re’z- 
verwertung ist, daB die Reaktion so auf die Rcizaufgabe abgepaBt ist, wie die Ei- 
schale aufs Ei. Ein Nadelstich in den FuB wird mit Zuriickziehen desselbcn bc- 
antwortet, ein Bissen trockenen Erodes mit anfeuchtender Speichelabsondcrung. 
Voile Geltung der Reizverwertung ist Gesundheit, teihveises Versagen ist Krank- 
heit, ganzliches Erldschen ist Tod. Ein toter Korper reizverwertet nicht mehr, 
ist also dem fiir gesunde Organismen maBgebenden Prinzip der Reizverwertung 
nicht mehr unterworfen. Er untersteht nur noch den physikalisch-chcmischen 
Naturgesetzen. 

AuBer der Krankheit gibt es noch eine andere Grenze der Reizverwertung. 
Das ist die Ausdruckstatigkeit. Diese ist auf keine Reizaufgabe in ihrer Form 
abgepaBt, sie ist nicht zweckhaft, nicht teleoklin, sondern nur kausal bedingt durch 
Gefiihl und Affekt. Derselbe Schmerzensschrei ertont, ob ich jemanden am FuB 
Oder am Gesicht verletze. Der Sclirei ist keine Reizbeantwortung, welche die Inter- 
essen des Organismus wahrt, sondem eine nur ursachlich bedingte Folge des Schiner- 
zes. Schmerzhafte Reizung irgcndeines Nerven oder Nervengcbietes macht Pu- 
piUenerweiterung, welche schon deshalb keine Reizverwertung sein kann, weil 
sie fur die verschiedensten Reizungen gleich ist, wenn diese nur dasselbe Gefiihl, 
eben Schmerz hervorrufen. Dieselbe Reizverwertung, Zuriickziehen des FuBes auf 
Stich, kann einmal unwillkiirlich, das andere Mai willkiirlich mit Einschaltung des 
Willensmomentes geschehen, das also nichts am Wesen der Sache andert. 

Ausdruckstatigkeiten hingegen sind ihrem Wesen und imserer Definition nach 
immer unwillkiirlich, — oder sie sind unwahr, affektiert, simuliert. 

Es gibt aber auch Reaktionen, die gleichzeitig Zweck- und Ausdruckstatig¬ 
keiten sind. Weim ich den Stich in meinen FuB mit einer impulsiven Abwehr- 
und Angriffsbewegung beantworte, so ist das selbstverstandlich Reizverwertung. 
Es kann zugleich als unmittelbarer Ausdruck meines Zornes Affektfolge, Aus¬ 
druckstatigkeit sein. Aber das Merkmal der Unwillkiirlichkeit, das Fehlen des 
Willensmomentes kommt auch diesen sogenannten Triebakten unter alien Um- 
standen zu. 

Auch die reinen Ausdruckstatigkeiten unterstehen einer ZweckmaBigkeit 
hoherer Ordnung. Sie fiihren, mit Ventilen vergleichbar, eine unter Umstanden 
niitzliche Entladung iiberschiissiger Affektbetrage herbei. Sie werden von Art- 
genossen verstanden und helfen dadurch die soziale Gemeinschaft begriinden. Aus 
ihnen gestaltet die Zusamnienarbeit der Gesellschaft ihre Lebensbedingungen als eines 
Organismus hoherer Ordnung, Sprache, Schrift, Kunst. Ausdruckstatigkeit kann 
also in verschiedenem Sinne zweckmaBig sein, aber nie ist sie, als solche, zweck¬ 
haft in dem genugsam definierten Sinne von Reizverwertung. Reizverwertung 
hingegen ist — der Begriffsbestimmung nach — immer zweckhaft, wenn auch nicht 
immer zweckmaBig. Sie f^t z. B. unzweckmaBig aus, wenn der Vogel sich von der 
Vogelscheuche vertreiben oder der Fechter sich durch Finten schrecken laBt. Ein 
krankhaftes Versagen der motorischen Reizverwertung ist gegeben, wenn dieselbe 
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der ,,ZweckgemaBheit“ im Sinne von H. Liepinann erinangelt, wenn namlich eine 
Bewegungsaufgabe infolge von Storungcn des nervosen Betriebes unkorrekt er- 
fiillt wird. 

§ 3. Ubergang der unbewuBten zur bewuBten Zweckhaftigkeit. 

Ein ganz im UnbewuBten abrollender Fall von Reizverwertung liegt vor, 
wenn die Pupille des Auges sich auf Lichteinfall zusammenzieht, um die Rand- 
strahlen abzublenden. Wenn die Beleuchtung stark ist und wir besonders deut- 
lich sehen wollen, verstarken wir diese Diaphragmabildiing, indem wir die Eider 
zusammenpetzen und wohl auch die rohrenformig gebogene Hand vor das Auge 
halten. Damit addieren wir zu der unbewuBten Reizverwertung die bewuBte, die 
willkiirliche Teleoklise. Die hier vorgenommene Tatigkeit der Eider und der Hand 
ist eine zweifcllose Willenshandlung. Sie dient derselben Reizverwertung wie der 
Pupillarreflex. Was hinzukommt, ist die BcwuBtwerdung, das BevvmBtsein des 
teleoklinen Charakters des Vorganges. Das BewiiBtsein, daB ich mirh als Subjekt 
der Teleoklise fiilile, die Subjektivierung der sonst nur objektiv beobachtbaren 
Zweckhaftigkeit erhebt dieselbe zur Willenshandlung. 

Wiihrend es heute noch in weiten Kreisen iiblich ist, die fiir uns alle unleug- 
bare Teleologie des Lebens nach dem Vorgang Kants als ein regulatives, nicht als 
ein konstitutives Prinzip hinzustellen, d. h. ihr die objektive Realitiit abzustreiten, 
suche ich, die Reizverwertung als ein Naturgesetz zu erweisen, das fiir den Bereich 
des Eebens eine ebensolche Wirklichkeitsgeltung zu beanspruchen hat, wie die Kau- 
salitiit in der gesamten Natur. Finer der Beweise fiir die objektive Realitat der 
reizverwertenden Zwecktatigkeit liegt in dem objektiv erweisbaren und oben dar- 
gelegten Dualismus von Zweek- und Ausdruckstatigkeit. Als einen anderen Beweis 
bezeichnete ich schon friiher') die bewuBte menschliche Zweckhandlung, in der ich 
die Realitat der Zidstrebigkeit als unmittelbarste GewiBheit erlebe und als deren 
unbewuBte Analoga die gewohnlichen unbewuBten Tcleoklisen anzusehen seien. 
Die -so naheliegende Umkehrbarkeit dieser letzteren Betrachtung, daB namlich die 
Willenshandlung bewuBt und subjektiv gewordene Teleoklise sein miisse, ist mir 
erst spater zu iiberzeugender Klarheit gekommen. 

Der Reihe der Obergange von der unbewuBten zur bewuBten Teleoklise 
kommt eine Stetigkeit zu, iiber die spiiter noch einiges zu sagen sein wird. 

Diese Stetigkeit ist fiir mich ein Hinweis darauf, daB beide nicht prinzipiell 
verschieden sind, daB auch auf dem Grunde der unbewuBten Reizverw^ertung 
ein subjektives Moment zu vermuten ist, als dfssen Reprasentant die biologisch 
beobachtbare Zweckhaftigkeit auszusprechen ist. Die Art der unbewuBten muB 
nach Analogic der bewuBten Zielstrebigkeit vorgestellt werden. Uber den Grad 
laBt sich mit Sicherheit aussagen, daB durch Steigerung irgendwelcLer Inten- 
sitatsfaktoren die bewuBte Willenshandlung aus der unbewuBten Teleoklise her- 
vorgeht. Auch die Elemente des Erinnerungsschatzes, die ,,Prasentabilia“ von 
Helmholtz, sind im Dunkel des UnbewuBten lebende Stmkturen, deren Eebendig- 
keit durch die Reproduktion*) zur Hohe des BewuBtseins angefacht wird. Ebenso 
darf die im h3^notischen Experiment erzeugte zweite Personlichkeit, deren Erleben 
dem WachbewuBtsein vollig unbekannt ist, zur Verdeutlichung herangezogen werden. 

1) Autoreferat iiber lutclligcnz uiul Anpassung im Arch. f. d. gcs. Psychologic VI. S. 134. 

2) Semons Ekphorierung. 
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Ein psychologisches Element steckt eben in jeder biologischen Terminologie 
implizite darin. Kein Bemiihen vermag etwas daran zu andern, ohne auf Lebens- 
wahrheit und Treffsicherheit des Ausdrucks zu verzichten. Dieser lemaischen 
Schlange wachsen unter den Schwerthieben der Nichts-als-Mechanisten immer neue 
Kopfe. Deshalb eriibrigt es sich aber auch, in Einzelfragen auf das subjektive 
Moment der unbewuBten Lebensvorgange einzugehen. Wir konnen in den em- 
pirischen Problemen seiner entraten. Als Frage der empirischen Biologie oder 
Psychologie bleibt in unserem Falle diese: Unter welchen aufweisbaren Bedingungen 
tritt ziir unbewuBten Reizverwertung das Willensmoment hinzu? Sie wird in 
§§ 9, 10 behandelt werden. 

§ 4. Physikalische Parallelen der kausal-finalen Antinomie. 

Beim ersten Betrachten des Gegenstandes stoBt man immer wieder auf logische 
Skrupel, zuzugeben, daB der Reizverwertungsvorgang gleichzeitig von einer kau- 
salen und einer finalen Bedingtheit beherrscht sein soli. Doch bestehen fiir das 
physikalische Denken ganz ahnliche Schwierigkeiten. Ein gegebenes System wird 
durch einen kausalen AnstoB in seinem Gleichgewicht gestort. Es erfolgt ein Ge- 
schehen, dessen quantitative Verhaltnisse sich nach physikalischen Gesetzen regeln. 
Wenn ein brennbarer Korper angesteckt wird, so ist der Endzustand nicht durch 
die Art der Anziindung bedingt, sondern es bestimmt sich z. B. die entwickelte 
Warmemenge — dem ersten Hauptsatz der mechanischen Wtoietheorie ent- 
sprechend — nach der aufgewandten chemischen Energie. Besonders nahe er- 
innern an lebendige Reizverwertung die Verh^tnisse mehrphasischer Systeme, fiir 
die Le Chatelier aus dem zweiten Hauptsatz der mechanischen Warmetheorie 
den Satz abgeleitet hat^), ,,jede Anderung eines der Faktoren des Gleichgewichts 
erzeugt eine Umwandlung im System nach derjenigen Richtung hin, durch welche der 
betreffende Faktor eine Anderung in entgegengesetztem Sinne. erf^rt, als dem 
der urspriinglichen Anderung". Solche Gesetze stehen scheinbar in einem formalen 
Gegensatz zur kausalen Betrachtung. Man kdnnte sie Bilanzregeln nennen.- Es 
ist zu erwagen, ob etwa das Prinzip der Reizverwertung methodologisch genommen, 
zu derselben Klasse von GesetzmiiBigkeiten hingehort^). Jedenfalls verliert es bis 
zu einem gewissen Grade seine Einzigkeit, wenn man bedenkt, daB auch das un- 
belebte Naturgeschehen in seinem Ablauf nicht auf Grund der Kausalitat allrin 
voraussagbar ist. Dasselbe, wie fiir die unbewuBte Reizverwertung, gilt fiir die 
bewuBte Zielstrebigkeit, die Willenshandlung. Auch fiir sie leuchtet jetzt ein, daB 
die gleichzeitige Bedingtheit durch zwei GesetzmaBigkeiten, eine kausale und eine 
finale, keine Denkunmoglichkeit enthalt. DaB die in der Teleoklise gegebene 
Finahtat einen unvereinbaren Widerspruch zur Kausalitat bedeute, ist nur eine 
Tauschung, welcher der reflektierende Verstand bei seiner ersten Stellungnahme 
zu dem Gegenstand leicht anheimfallt. 

8 5. Die Zussmmeiisetzung der Wiltonshandlung aus Wahlakt und Praxie. 

Was ich im Akte des freien Wollens, im Willensmoment, erlebe, ist, wie oben 
gesagt wurde, das Gefiihl des Strebens zu einem Ziele hin und gleichzeitig das Be- 
wuBtsein, daB ich auch anders handeln konnte, als ich tatsachlich handle. Der hc- 

1 ) Zitiert nach Nernst, Theorctische Chemie usw. Stuttgart 1898. 2. Aufl. S. 611. 

2 ) Vgl. Intelligcnz und Anpassiing, S. 444. 
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wuBte Ausgangspunkt eines \\'ill(‘nsakte? ist das Gefiihl eines Bedurfnisses. z. B. 
des Hungers. Wenn dieses Bediirfnisgefiihl sich bereits auf einen mehr oder 
weniger bestimmten Gegenstand richtet, so ist es ein Wunsch. Das Bediirfnis- 
gefiihl entspringt entweder primar oder es wird diirch das Erkennen einer begehrens- 
werten Sache oder durch die Vorstellung einer sokheii ausgelost. An das Bediirfnis- 
gefuhl angeschlossen ist dcr Trieb, das Bediirfiiis zu befriedigen. Der Trieb ist be¬ 
reits auf die Erfiillung von etwasZukunftigem gericlitet. also ein Akt der Zielstrebig- 
kcit Oder Teleoklise. Der Trieb veranlaBt das Auftauchen von Vorstellungen, 
welche durch Farburig mit derselben Gefiililsfarbe assoziativ mit ihm verbunden 
sind*). 

In unserem Falle des Hungers also veranlaBt er die Vorstellung verschiedener 
Speisen, darunter auch die des Nichtessens oder dcs Verschiebens der Mahlzeit. 
Der Trieb trifft die Auswahl unter den verschiedenen Moglichkeiten, womit der 
Akt des VVahlens vollendet ist. Der EntschluB ist gefaBt. Mit ihm ist der erste 
Akt der Willenshandlung abgescblossen. Zweifach betiitigte sich in iliin das Willens- 
moment. Erstens, indem der Trieb nach dein Assoziationsprinzip eine Reihe von 
Vorstellungsmodalitaten wachrief, zweitens. indem er unter diesen die Wahl traf. 

Die assoziative Hervorrufung der zur Wahl stehenden Modalitiiten setzt dem 
Verstiiiulnis keine prinzipielle Schwierigkeit. Alsdann trifft die Wahl auf eine der 
Modalitaten, welche sich dadurch als das am starksten erstrebte Ziel des Wahlaktes 
herausstellt. Das Spezifische am Wahlakt ist also die zielstrebende Teleokhse. Nach- 
dem mit der Fassung des Entschlusses der erste Teil der Willenshandlung vollendet 
ist, folgt die motorische Ausfiihrung gewissermaBen unter dem Hochdruck der be- 
wuBten Teleokhse. 

Auf den inneren Aufbau des motorischen Teils der Willenshandlung wird ein 
helles Licht geworfen durch die neueren Erkenntnisse von den cerebralen Be- 
dingungen des Handelns, wie sie aus den Apraxie genannten Storungen dieser Funk- 
tion von H. Liepmann und seinen Nachfolgem erschlossen wurden. Bei einer 
einfachen Bewegungsabsicht fallt der EntschluB zusammen mit dem Heranziehen 
und willensmaBig betonten Festhalten der Zielvorstellung. 

Die motorische Verwirklichung der Zielvorstellung besteht aus der Inner¬ 
vation, deren Stoning als Lahmung in die Erscheinung tritt und — dieser voraus- 
gehend — aus einem hoheren und vcrwickelteren Vorgang, der Praxie, welche die 
Innervation erst auslost. Die Praxie zerlegt die Zielvorstellung in eine Anzahl 
aneinander gereihter Zwischenzielvorstellungen, welche zur unmittelbaren inner- 
vatorischen Verwirklichung geeignet sind. Ist die Umsetzung der Zwischenziel- 
vorstcllungen in Innervationen gestort, so entsteht das Krankheitsbild der moto¬ 
rischen Apraxie. Solche Kranke tun z. B., wenn sie eine drohende Bewegung 
mit dem Zeigefinger machen sollen, anstatt dessen, als ob sie den Takt schliigen. 
Die Bewegungsfahigkeit ist also nicht gestort, wie bei der Lahmung, sondern 
die Innervation wird nicht richtig dirigiert. Die Krankheitserscheinungen beruhen, 
wie Sektionen ergeben haben, auf Zerstorung der Verbindung des in seiner Lage 
noch strittigen linksseitigen Praxiezentrums mit dem motorischen Innervations- 
zentniin in der vorderen Zentralwindung. Die Verbindung zur rechten Hemi- 
sphare geht durch den Balken. 

1 ) Resoiianztheorie der Assoziation 1 . c. 
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Es gibt noch eine anclere Form der Apraxie, welche die Zerlegung der Ziel- 
vorstellungen in die eben definierten Zwischenzielvorstellungen betrifft. Diesel be 
wird fehlerhaft vorgenoinmen infolge von Storungen des Gedachtnisses, der Auf- 
merksamkeit oder infolge eines verlangerten, als Perseveration bezeichncten Nach- 
klingens eben vorangegangener Erlebnisse. Die Innervation und die Bewegung selbst 
abermacht, wie Liepmann^) sich ausdriickt, bei diesem „ideatorische Apraxie“ ge- 
nannteiiTypus „die Irrtiimer der Zwischenvorstellungen getreulich mit“. Ein solcher, 
von Liepmann zitierter Patient A. Pick’s erhalt den Auftrag, aus einer Wichs- 
schachtel, die er richtig erkennt und benennt, Stiefelwichse zu entnehmen und den 
ihm gereichten Schuh damit zu wichsen. Er ergreift den Schuh, biickt sich und 
reibt den Schuh an seinem Pantoffel, wie wenn er den Schuh am FuBe wichsen 
wollte. Man sieht, was es heiBt, daB bei der ideatorischen Apraxie die Zeilegung 
der Zielvorstellung in Zwischenzielvorstellungen unrichtig vor sich geht. Bei ihr Hegt 
die Stoning vor, bei der motorischen Apraxie hinter der Zwischenzielvorstellung. 
Ideatorische und motorische Praxie setzen denjenigen Teil der VVillenshandlung zu- 
sammen, welcher auf den EntschluB folgt. DaB hinter dem EntschluB eine natiir- 
liche Marke anzusetzen ist, geht auch daraus hervor, daB die Praxie ja dem Ent¬ 
schluB gar nicht unmittelbar zu folgen braucht. 

Wenn wir der Frage naher zu treten suchen, an welcher Stelle der zeitlichen 
Strecke vom EntschluB zur Bewegung das Willensmoment etwa zu lokalisieren ware, 
so tritt uns die Angabe Liepmanns entgegen, daB dermotorisch Apraktische„zwei- 
fellos das BewuBtsein hat, die betreffende Bewegung zu wollen" ( 1 . c. S. 113). Das 
stimmt mit der gewohnlichen Erfahrung bei motorischer Aphasie, welche nichts 
anderes'ist, als motorische Apraxie der Sprachbewegungen. Das Willensmoment 
entsteht also zentral von den Neuronen, welche die motorische Praxie den Rinden- 
zentren der Bewegungen zuleiten. 

Bildlich gesprochen stellt es die bewegende Kraft dar, welche die durch Hirn- 
pathologie und Himphysiologie nachgewiesenen Mechanismen ant reibt. Dassclbe 
g^te auch von dem zielstrebenden Moment innerhalb der unbewuBten Reizver- 
wertung, welches ja zum Willensmoment wird, wenn der maBgebende Intensitats- 
faktor eine gewisse Hohe erreicht. 

Es gehort nicht zur Natur des Willensmomentes, daB es schlieBlich zu moto¬ 
rischen Endgliedem fiihrt. Denn auch jener erste Abschnitt der Willenshandlung, 
welche im EntschluB gipfelt, enthalt, wie oben dargelegt wurde, das W’dlensmoment. 
Dieser Akt der Wahl und des Entschlusses gleicht in bezug auf das Willensmoment 
vollig irgendeinem Vorgang willkiirhch gerichteten Denkens, welches von manchen 
Psychologen apperzeptives oder determiniertes^) Denken genannt wird. Das 
Willensmoment in der Aufnahme empfindungsmaBiger Eindriicke heiBt Auf- 
merksamkeit. Fiir unseren psychobiologischen Standpunkt erhebt sich an dieser 
Stelle die Frage, was wohl der Aufmerksamkeit im Bereich der unbewuBten Reiz- 
verwertungen entspricht. Hierher gehorige Parallelen werden unter den Erschei- 
nungen zu suchen sein, die man gelegentlich als Abstimmung und Einstellung be- 
zeichnet findet. Doch hat sich die experimentelle Biologie dieser Fragestellung 
noch wenig zugewandt. Ein schoner Fall ist die Adaption der Netzhaut. 

') Stdrungen des Handelns bei Gehirnicrankeii. Berlin 1905. S. 62. 

2 ) Ach. 
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§ 6. Die Freiheit im Wahlen, teleokline Komponente der Motive. 

Das Wollen wird insofern freies Wollen genannt, als es die Moglichkeit hat, 
sich im Akt des Wahlens auf einc unter mehreren offcnstehcnden Moglichkeiten zu 
richten. Im § i wurde ausgefiihrt, daC cin begrif(sniaf 3 igcr Gegcnsatz der Frei¬ 
heit zur Kausalitat gar nicht besteht, sondern dab Freiheit gerade darin und iim 
so unbeschrankter zutage tritt, je mehr Moglichkeiten durch kausale AnstoBe vcr- 
wirklicht werden konnen. Die Vorbcdingiing des freien Wahlens ist also nicht die 
Ausschaltung der Kausalitat, sondern eine Aiiswahl von ^loglichkeiten. Diese 
letztere wird nun durch den Bau der GroBhirnrinde bereitgestellt. In diesem, im 
Gegensatz zum Riickenmark fliichenhaft ausgebreiteten Organ liegen auf einer 
glcichen Ebene der Organisation nebeneinander die versehiedensten Modalitaten. 
Wenn ich, um das erste grobe Beispiel zu nehinen, das Bediirfnis fiihle, einen Abend 
init Vergniigung auszufiillen, so bietet mir etwa die Sehspliare das Bild eines Balletts, 
die Horsphare das eines Konzertes. Je nachdem ich mich mchr dem einen oder 
dem anderen zuneige, wird eine der Mogliclikeiten, etwa der Besuch des Konzertes, 
zum EntschluB erhoben. 

Das war zweifellos ein Akt ,,freien Wahlens". Das Freiheitsmoment werden 
wir, wenn wir uns des Beispiels des freischwingenden Pendels erinnern, in der Mehr- 
heit der zur Wahl stehenden Moglichkeiten finden. Das Wahlen besteht in der 
auf eine von ihnen zugreifenden Zielstrebigkeit. Die Entscheidung hatte gewiB 
ihren zureichenden Grund, ihre kausale Bedingtlicit, sei es, daB die Aussicht des 
musikalischen Kunstgenusses oder die bequernere Lage des Lokales oder irgend 
etwas anderes den Ausschlag gab. Doch braucht mir davon wenig oder nichts be- 
wuBt gewesen zu sein. Unfrei komme ich mir jedenfalls nur vor, wenn ich mich 
von einer Ursache, die dann meist ein Affekt ist, in einer Richtung, auf einem 
Geleise wahllos getrieben fiihle. Unfreiheit ist also der Zustand, in welchem die’ 
Wahl unter mehreren Modalitaten versagt ist. Im BewuBtsein des freien Wahlens 
hingegen tritt das Sich-verursacht-wissen zuriick. Die allgemeine Naturgesetz- 
lichkeit scheint zu versinken und ihr gegeniiber erhebt sich eine BewuBtseinslage, 
in der ich mich — als Subjekt von Zielstrebigkeit und Reizverwertung — spezifisch 
lebendig fiihle. 

Es ist ein weit verbreiteter Irrtum, daB die Motive des Seelenlebens Ursachen 
im naturwissenschaftlichen Sinne seien. Sie entsprechen aber nicht den an den 
Organismus herantretenden wahrhaft kausalen Reizen, den physikalisch-chemischen 
Irritamenten, sondern den durch diese physiologisch ausgelosten Erregungen, rlen 
Irritationen. Diese aber treten dem Biologen als Bediirfnisse entgegen. 

Verarmung des Korpers an Nahrstoffen ist einc der physikalisch-chemischen 
Ursachen, deren physiologische Umformung das Bediirfnisgefuhl des Hungers cr- 
zeugt. Die Nahrstoffverarmung ist eine Ursache des Essens. Aber erst das Be- 
durfnisgefiihl des Hungers ist ein Motiv, welchem die auf Stillimg des Hungers 
gerichtete Zielstrebigkeit deutlich genug innewohnt. 

Von einer psychischen Kausahtat im strengen Sinne des Wortes kann also 
schon deshalb keine Rede sein, weil die im BewuBtsein auftretenden Scheinursachen 
in Wirklichkeit schon Endursachen, Causae finales sind. 

Vorhanden und wirksam ist natiirlich die allgegenwartige Kausalitat auch 
fiir das seehsche Geschehen; aber sie bleibt der introspektiven Selbstbeobachtung 
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meist verborgen mit Aiisnahme allerdings der Ausdruckstatigkeit, die stets als 
von Affekt und Gefiihl kausal abliangig erlebt und beobaclitet wird. 

Am Hunger, als einem Bediirfnisgefuhl, wird recht klar, was Pfliiger mit 
seinem das ganze Lebensbereich umfassenden „Prinzip der teleologischen Mechanik" 
gemeint hat: Ein Bediirfnis wird zur Ursachc der Befriedigung des Bediirfnisscs. 
Man sieht, die Motive, die uns als solche bewuBt werden, sind nicht reine Ur- 
sacheni), sondern Endursachen, Causae finales. 

Es ist vielfach behauptet worden, das Freiheitsgefiihl wurzele darin, daB uns 
die Kausalitat, man meint damit die ausschlaggebenden Motive des jeweiligen Han- 
delns, unbekannt sei,—was ich fiir viele Falle allerdings nicht zugeben kann. Anderer- 
seits sehen wir an den unbewuBten Reizverwertungen, daB uns selbst die genaue 
Kenntnis des ursachlichen Rcizes, z. B. cines in den Magen gebrachten EiweiB- 
stiickchens, auf dem Wege des kausalen Denkens keine Voraussage iiber den Gang 
der Reaktion gestatten wiirde, wenn wir physiologisch nicht informiert waren. 
Sogar der Physiologe stellt hier wie meist die teleologische Frage: Wie fangt es 
der Organismus an, um jenes EiweiB fiir seine Interessen zu verwerten? Nicht den 
in zu weitem Felde liegenden kausalen, sondern dem teleologischen Verstandnisse 
strebt er nach. Nicht die Ursache, sondern das Ziel eroffnct uns den Sinn der un¬ 
bewuBten und erst recht der bewuBten Reizverwertungen. 

g 7. „Freie WiUensbestimmung'* und VerantworUiclikeit. 

Den sog. impulsiven Handlungen fehlt das Freiheitsgefiihl und das Willens- 
moment. Sie sind unmittelbare Affektfolge, also unter alien Umstanden Ausdrucks¬ 
tatigkeit. Innerhalb dieser konnen sie Triebhandlung oder reine Ausdruckstatig¬ 
keit sein, bei welcher keinerlei Reizverwertungsverhaltnis zum auslosenden Reiz 
besteht. Das trifft z. B. fiir gewisse ganz uniiberlegte und sinnlose impulsive Falle 
von Selbstfnord und auch von Kindesmord zu. Wenn auch die Handlungen eine 
Ahnlichkeit der Form mit Zwecktatigkeiten haben, so sind sie doch ihrem Wesen 
nach nicht wirkliche, sondern nur symbolische Zwecktatigkeiten, ebenso wie das 
Aufatmen bei Entlastung von qualenden Sorgen keinem gegenwartigen Atem- 
bediirfnis entspricht, sondern nur auf Gefiihlsassoziation mit Situationen beruht, in 
welchen eine physische Atmungsbehemmung in Wegfall kommt (vgl. § 2). Auch 
gewisse F^le von Kleptomanie sind in diesem Sinne zu bewerten. 

Ist die Ausdruckstatigkeit aber gleichzeitig Reizverwertung, so liegt eine Trieb¬ 
handlung vor, so bei vielen impulsiven Akten der Vergeltung, Rache und Liebe. 

In alien diesen Affekthandlungen bin nicht ich das Subjekt einer Zielstrebig- 
keit, sondern ich werde durch den Affekt iibermannt. „Es war getan, noch eh* ge- 
dacht**, wie es bei Goethe heiBt. 

Freies W^en kommt dabei gar nicht in Betracht. Deshalb hat man mit 
Recht die Freiheit dem Affekthandeln gegeniibergestellt. Man spricht dabei von 
sittlicher Freiheit insofprn, als im Wahlakt unter andercn Zielvorstellungen 
konstante sittliche Maximen der bewuBten Zielstrebigkeit als Richtlinien zur Wahl 
stehen und infolge ihrer Dberwertigkeit von der sittlich orientierten Personlichkeit 
ausgew^t werden. Ihre psychologische Dberwertigkeit und ihre biologisch-sozio- 
logische Allgemeingiiltigkeit macht sie zum kategorischen Imperativ im Sinne Kants, 

1 ) „causae efficientes". 
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Es ist vielleicht kciii iingceigiu‘tc‘s Bikl fiir die im W'ahlcn cntwiekclte Fiei- 
heit des Willcns, wenn nuin den Willen niit der beniannten Lokomotive vergleicht, 
die auf eiiier Drelischeihe steht, von welcher nach alien Seiten Schienenstrange aus- 
strahlen, — wobei iibiigens der Lokomotivenfulirer gleichzeitig die Drehung der 
Sclieibe zu besorgen hat. Die Viellieit der 'Mdglichk<‘iten, welche das normal funk- 
tionierende GroBhirn gewalirt, wird dadurch beleuclitet. Bei der iinbe\MaBten 
wahllosen Reizverwertiing hingegen bewegt si('h die Lokomotive zwangslaiifig auf 
einem (leleise. — 

Die freie W'illensbestimmung, von welcher das Strafgesetzbiich s])rirht, ware 
von iinserem Stand])iinkt aus zu zerleg(*n in freies W^ahlen und in bewuBte 
Zielstrebigkeit. W'enn wirklich Freiheit, Zielstrebigkeit und BewuBtheit in der 
Willenshandlung zusammentreffen, miiBte fiir dieselbe ,,freie \\’illensbestimmung“ 
in einem gewissen Sinne anerkannt werden. Freilieit, Zielstrebigkeit und BewuBt¬ 
heit sind aber wesentliche ^lerkmale, die wir an der Willenshandlung aiif- 
gefunden haben. Von dieser Scite ware also gegen die freie Willensbestimmung 
nichts einzuwenden. Betrachten wir nun die pathologischen Umstiinde, unter denen 
freie Willensbestimmung als ausgeschlossen bezeichnet wird: 

Die Zielstrebigkeit fehlt bei den reinen Ausdruckstatigkeiten. als deren Bei- 
spiele wir soeben gewisse Fiille von Selbstmord, Kindesmord und Kleptomanie 
angeflihrt haben. Ihnen fehlt also mit der Zielstrebigkeit das wesentlichste Kenn- 
zeichen der freien Willensbestimmung. 

Die Triebakte besitzen zwar neben ihrem Ausdruckscharakter zugleich den 
der Reizverwertung; sie ermangeln aber der BewuBtheit der Zielstrebigkeit, 
also auch des Willensmomentes. 

Wenn das Gesetz von dem AusschluB der freien \\'illensl)estimmung spricht, 
so hat es damit nicht die einzc'lne Handlung im Auge, sondern das Gesamtbereich 
des Scelenlebens. In die ,,freie Willensbestimmung" ist fiir den Gesenzgeber die 
Gesamtheit der Hemmungen eingeschlossen, welche. von den konstanten Richt- 
linien des Scelenlebens amsgehend, die Affekte im Zaume halten. \’on diesem 
(iesichtspunkt betrachtet werden auch die Affektantriebe zu einem Gegenstand 
der Wahl, solange eben die Wahlmoglichkeit durch den Zustand des BewuBtseins 
nicht ausgeschlossen ist. Dieser pathologische Fall tritt ein, wenn rler Affekt zu so 
ausgebreiteter und ausschlieBlidler Gew'alt angeschwollen ist, daB neben ihm im 
BewaiBtsein kein Raiim mehr bleibt. Dann ist auch die freie Willensbestimmung 
in jedem zulassigcn Sinne aufgehoben. 

Die BewuBtheit der Zielstrebigkeit geht ferner verloren in verschiedeiien 
krankhaften Abarten ties Sensoriurns, wie in der Trunkenheit und in epileptischen 
Diimmerzust anden. 

Die zur freien Willensbestimmung unerlaBliche Freiheit fehlt, wenn die Schar 
dcr Wahlmoglichkeiten krankhaft beschrankt ist. Diese Einengung der Modali- 
tiiten kann durch Schw achsinn bedingt sein, der zum guten Teil in einer Verarmung 
an Vorstellungen besteht oder durch paranoide und paranoischc Zustiinde, in denen 
die sonst parlamentarisch regierte Seele von iiberwertigen oder wahnhaften Tcn- 
denzen absolut regiert wird. 

Die freie Willensbestimmung leidet also, wenn die Herrschaft der Zielstrebig¬ 
keit zu Gunsten der Ausdruckstatigkeit EinbuBe erleidet, wenn die Klarheit des 
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BewuBtseins vermindert oder aufgehobcn uiid wenn schlielilich die Freiheit dei 
Wahl beeintrachtigt ist. 

Gegen die Beibehaltung des Begriffes der freien Willensbestimnmng ware 
somit nichts anderes einzuwenden, als daB es dem femer Stehenden nicht ohrie 
weiteres einleuchten wird, wie fest die biologisch verstandene Freiheit von dem 
Rahmen eines naturwissenschaftlichen Determinismus umfaBt wird. 

Das WertmaB meiner freien Willensbetatigung ist die Verantwortlichkeit vor 
mir selbst und vor anderen. Verantwortlichkeit ist das Prinzip fiir die Beurteilung 
solcher Handlungen, in denen wir ein intaktes Willensmoment voraussetzen. In- 
dem ich jemanden bei- oder miBfallig verantwortlich mache, sage ich nichts weiter, 
als daB er eine nach meiner Ansicht biologisch vollwertige Willenshandlung aiis- 
gefiihrt hat, die ich billige oder miBbilhge. 

Meine Billigung oder MiBbilhgung fiihre ich entweder zuriick auf den konsti- 
tutionellen Typus bewuBter Reaktionsformen und Willensantriebe, der sich aus 
Charakter und Temperament zusammensetzt oder auf die Modalitaten der Wahl, 
die im vorliegenden Fall zur Verfiigung standen, oder, wie meist, auf beides. Es 
gibt also eine Verantwortlichkeit der Konstitution und eine Verantwortlichkeit 
der Wahl. Jene fordert heraus zu dem Standpunkt des ,,tout comprendre c*est 
tout pardonner“, aber auch zur Betonung der sittlichen Modalitaten im Wahlakt, 
auf die im zweiten Falle alles hinauslauft. Nur auf die Modalitaten der Wahl 
kommt es an, wenn etwa die MiBbilligung sich auf einen intellektuellen Fehler bezieht. 

Wenn wir jemanden die Verantworthchkeit der Konstitution aufbiirden, so 
ziehen wir daraus die praktische Folgerung, daB wir ihn fiir uns oder die Gesell- 
schaft moglichst unschadhch zu machen haben. Im Gefolge der Verantwortlich¬ 
keit der Wahl hat hingegen das Besseningsprinzip in sein Recht zu treten, das die 
Einfiihnmg neuer Modalitaten der Wahl erstrebt. Doch ist auch die Umwandlung 
des Charakters kein hoffnungsloses Unternehmen. Denn wir lemen gerade aus 
neueren Erfahrungen, daB jugendhche Falle von Moral insanity unverhofft guten 
Ausgang zu niitzlicher Mitwirkung in der menschlichen Gesellschaft nehmen konnen. 
Pachantoni schlieBt eine Abhandlung iiber die Prognose der Moral insanity 
mit den beherzigenswerten Worten: ,,Besser zu optimistisch als zu pessimistisch 
sein. Dem Optimismus in der Padagogik hat die Menschheit viel zu verdanken^).“ 

Verantwortlichkeit und freier Wille sind ineinander eingreifende Begriffe, die 
einer klaren imd einwandfreien biologischen Bestimmung zuganglich sind. Doch 
weil die biologische Betrachtungsweise, um mit Schillers Scherzwort zu reden, 
,,nicht gleich zu alien dringet", so wird das Wort von der freien Willensbestimmung 
noch lange Zeit eine verwirrende und zweideutige Wirkung ausiiben und man 
wird gut tun, es etwa nach Aschaffenburgs Vorschlag durch die unangreifbare 
Formel zu ersetzen: Normale Bestimmbarkeit durch normale Motive2). 

§ 8. Grade des Willeosmomeiites. 

Es gibt eine Art von Bewegimgen, die automatische genannt werden und den 
Gbergang von der Willkiirhchkeit zur Unwillkiirhchkeit vermitteln. Wenn ich, in 
ein lebhaftes Gesprach oder in Gedanken versenkt, spazieren gehe, ist mir von dem 
Gehen unter Umstanden so wenig bewuBt, daB ich schlieBlich erstaunt bin, zu sehen, 
.\rchiv f. Psychiatric u. Nervenkrankheiten XLVII. 

2 ) In Hoches Handbuch der gerichtlichen Medizin. Berlin lyoi. S. 13, 
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wohin mich cler Gang gefiihrt hat. Ich betrachte den Akt immerhin als vvillkiirlich, 
vveil ich die Gberzeugung habe, daB ich ihn jederzeit unterbrechen kann. Auch die 
Atmung, die ganz ohne unser Zutun, also automatisch, vorsichgeht, ist insofern will- 
kiirlich, als ich sie auf kurze Zeit voriibergehend einzuhalten vermag. Anatomisch ist 
ihre willkiirliche BeeinfluBbarkeit wohl dadurch bedingt, daB die Atemmuskelkerne 
des Riickenmarks neben der iiberwiegenden Abhangigkeit von dem Atemzentrum der 
Medulla oblongata, auch eincr cerebralen Einwirkung von seiten der Pyramiden- 
bahn unterliegen. Diese wird zuweilen auch die Willkiirbahn genannt, weil ihre 
Intaktheit Voraussetzung fiir normal ablaufende Willkiirbewegungen ist. Man darf 
von den automatischen Akten wohl sagen, daB ihnen zwar eine bewmBte, noch 
besser eine gewuBte Finalitat eigen ist; aber wir fiihlen uns in ihnen nicht in dem 
MaBe als Subjekte der Teleoklise, wie in der eigentlichen Willenshandlung. 

In den Zustanden von „Trance“ und Automatismus erstreben Schreil)- 
und andere Medien, das Willensmoment aus ihrem BewuBtsein zu verdrangen und 
dem eigenen Tun gewisserrhaBen nur als Zuschauer zuzusehen. Prinzipielle Schwieri-g 
keiten bringen fiir unseren Standpunkt die allm^lichen Ubergange von bewuBter 
zu unbewuBter Teleoklise nicht, wie auch schon Eduard von Hartmann^) 
klar ausgesprochen hat, der auf den hier betretenen Wegen vorausgegangen ist. 

Ich kehre zu dem Beispiel des automatischen Spazierengehens zuriick, 
wahrend dessen der Blickpunkt des BewuBtseins auf eine anregende Gedankenarbeit 
gerichtet sei. Nim beginnt plotzhch der Weg zu steigen, so daB ich mich anstrengen 
muB, um vorwarts zu kommen. In diesem Augenblick wird da§ vorher automatische 
Gehen zum Willkiirakt. Es ist also eine Bedingung fiir das Auftreten des Willens- 
• momentes, daB durch den Grad der Anstrengimg oder auch den Grad der Kompli- 
kation ein Intensitatsfaktor der teleoklinen Erregimgskette bis zu einer gewissen 
Hohe gesteigert wird. Eine Ausdruckstatigkeit hingegen wird durch keine Stei- 
gerung der Intensitat zur Willenshandlung, worin wieder einer der grundlegenden 
Unterschiede zwischen Zweck- und Ausdruckstatigkeit zum Vorschein kommt. 

Die fiir das Zustandekommen des Willensmomentes erforderliche Intensitats- 
steigerung der Teleoklise findet auch dann statt, wenn intellektuelle Schwierig- 
keiten erwachsen und damit die spezifische Himrindenfunktion des Wahlaktes in 
Kraft tritt (§ 6). So bringt uns haufig erst ein Kreuzweg zur Besinnung dariiber, 
welchem Ziel wir nachgehen. 

Ebenso wie mit den automatischen Bewegungcn verhalt es sich mit dem auto¬ 
matischen Denken, wie etwa dem geiibten Rechner seine Arbeit erst zum voUen 
BewuBtsein der Willkiirlichkeit kommt, wenn eine Schwierigkeit sich einstellt. 

In einer anderen Art wird das Willensmoment gemindert oder aufgehoben, 
wenn es durch eine narkotische Einwirkung paralysiert wird. Ein Betrunkener 
fiihrt z. B. eine Handlung, die er sich in niichternem Zustand vorgenommen hat, 
korrekt aus, ohne etwas davon zu wissen. Man ersieht daraus die eigentlich selbst- 
verstandliche Wahrheit, daB Willensmomente, wie alle BewuBtseinsmomente, auf 
einem raumzeitlichen Geschehen beruhen, das durch andere raumzeitliche Wir- 
kungen, in diesem Fall die des Narkoticum, kompensiert wird. 

1 ) Das Problem des Lebens, Verlag von Hermann Haacke. 1906. S. 4i3ff. Vgl. auch 
A. Schoptnhaiicr. Die tt’elt als Wille und Vorstellung. III. Bel. 2 Buch. Kap. 26. 
Reclamausgabe S. 390. 
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§ 9. Objektive Erkennung des Willensmomentes. 

DaB in einem anderen ein Willensakt vor sich geht, erkennt man verstaiides- 
maBig (teleoklin) daraus, daB wir eine, wie wir glauben, schwierige Reizaufgabc 
zweckentsprechend gelost sehen. Doch ist dies biologische Kriterium nur ein auf 
die vorausgesetzte Schwierigkeit der Aufgabe gegriindeter Wahrsclieinlichkeits- 
schluB. Sicherer fiihrt uns das ausdmcksmaBige Kriterium, die Mimik des Wollen- 
den, die durch expressive Erkenntnis, d. h. durch Einfiililung in die Gefiihlsbedeu- 
tung der Mimik erschlossen wird: Ein lebhaftes Wollen verrat sich durch Bildung 
senkrechter Stirnfalten, Zusammenziehen der Augenbrauen, Verkleinerung der Lid- 
spalten, welche durch Zusammenziehung der Ringmuskeln des Auges bevvirkt wird. 
Diese Mimik ist — meinem allgemeinen Gesetz der Ausdrucksformen ( 1 . c.) zufolge 
— bedingt durch den Bewegungstypus des scharfen Hinsehens, welches mit dem 
Gefiihl der Willensanspannung verbunden ist. Wenn dann das Gefiihl der Willens- 
anspannung in seelischem Zusammenhang primar auftritt, wiihlt es sich jenen 
Bewegungst5^us als Ausdrucksbewegung. 

Je weniger hingegen ein Bewegungsakt bei gleichbleibender Leistung von 
Willensanspannung verrat, um so mehr erscheint es uns von Anmut und Grazie 
beseelt und belebt. 


§ 10. Biologisehe Stellung des Willensmomentes. 

Es bleibt zu erortem, welche Stelle in der Reihe der biologischen Geschehnisse 
die Willensakte einnehmen. Eine kausale Betrachtung hat uns gelehrt, daB zur 
unbewuBten Reizverwertimg das Willensmoment hinzutritt, wenn — kurz ge- 
sagt — ihr Intensitatsfaktor einen gewissen Grad iibersteigt. Nim kommt zum 
SchluB die biologische Frage, was die Willenshandlung als solche fiir die Zwecke des 
Lebens leistet. Die unbewuBten Reizverwertungen vollziehen sich auf vorgebil- 
deten Bahnen. Jeder Art und jeder Starke des Reizes ist — den gleichen Zustand 
des Organismus vorausgesetzt — eine nur in engen Grenzen schwankende Reak- 
tionsform zugeordnet. In der Willenshandlung hingegen werden neue Anpassungs- 
formen geschaffen. Die Organisation des GroBhirns, welche, wie oben dargelegt, 
die Vorbedingung fiir das Wahlen bildet, ermoglicht ein Ausprobieren verschiedener 
Modalitaten, unter welchen die am meisten zweckentsprechende ausgewahlt, fest- 
gehalten ruid entweder motorisch ausgefiihrt oder als Erfahrungserwerb gedachtnis- 
maBig eingepragt wird. Diese Art der Reizverwertung, welche vorwiegend bewuBt 
vor sich geht und produktiv neue Werte schafft, habe ich friiher^) als selektive 
Reizverwertung bezeichnet. Sie ist dasselbe, was andere sokiatisches odor 
experimentelles Denken genannt haben. 

Voraussetzung fiir das Wahlen und die selektive Reizverwertung sind die in 
der GroBliimrinde aufgespeicherten Riickstande friiherer Erlebnisse, welche die 
Grundlage der Erfahrung bilden. Eindriicke der verschiedenen Sinnesspharen, 
Selbsterlebtes und von der gleichzeitigen und vorausgegangenen Menschheit durch 
Tradition tlbernommenes stehen zwecks neuer Kombinationen dem Wahlendcn 
zur Verfiigimg, wie dem Gelehrten seine Handbibliothek. Deshalb sind in sonst 
aus Reflexen aufgebaute Erregungsketten an entscheidenden Stellen Strecken ein- 
gefiigt, auf denen sich die individuelle Erfahrung geltend machen kann. Mit dieser 

1) VgL a. a. O. 
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Komplikation ist dann meist eiiie solclie Intensitiilssteigerujig dcr Teleoklise ver- 
bunden, wie sie zum Eintritt des Willensmomcntes erfordeiiich ist. 

Der Vorgang der Nahrungsaufnahme beim Kaninchen, wie er von Gad^) 
analysiert wnrde, bildet ein gutes Beispiel fiir derartige Erregungsketten, in welche 
an der passenden Stelle cine Willcnsstreckc eingebaut ist. Er sei mit den Wortcn 
des Autors wiedergegeben: 

„Die ersten Akte der Nahrungsaufnahme bestehen erstens aus dem BeiBen 
und Kauen, zweitens aus dem Formen und Zuriickschieben des Bissens, drittens 
aus dem Sclilucken. Bei dem Kaninchen, dem der ganze Hirnmantel extirpiert 
ist, vollziehen sich Akt eins und drei mit maschinenmaCiger RegelmaBigkeit, so- 
bald man einen entsprechenden Reiz an der richtigen Stelle einwirken laBt. Der 
Akt zwei bleibt aber bei dem operierten Tier stets aus. Schiebt man demselben 
ein Stuck Kohlblattstiel in die Liicke zwischen die Schneide- und Mahlzahne, 
so beiBt und kaut es auf demselben herum, wobei es zu einer leidlichen Zerkleinerung 
kommt. Aus der zerkleinerten Masse wild aber kein Bissen gebildet, sie bleibt viel- 
mehr ungeordnet im vorderen Teile des Maules liegen und fallt dann allmahlich her- 
aus. Schiebt man einen Blattstiel in die hinteren Maulpartien, so ward bei jedes- 
maliger Beriihrung der Gaumenbogen oder der hinteren Pharnyxwand eine Schluck- 
bewegung ausgelost. BeiBen, Kauen und Schlucken sind beim Kaninchen reine 
Reflexe, vermittelt durch den Himstamm; das Formen und Zuriickschieben des 
Bissens dagegen steht unter Kontrolle des Hirnmantels. Es leuchtet als zweck- 
maBig ein, daB bei einem Tier, in dessen Leben die Nahrungsaufnahme eine so her- 
vorragende Rolle spielt wie beim Kaninchen, ein guter Teil der FreBbewegungen 
sich mit Aufbietung eines moglichst geringen Apparates vollzieht. Doch wurde 
das Tier sicher groBen Gefahren ausgesetzt sein, wenn nicht wenigstens ein Glied 
in der Kette des FreBaktes unter die Kontrolle der individuellen Erfahrung gestellt 
ware. Wegen seiner Abhangigkeit von dem Hirnmantel vermuten wir dies fiir 
den mit zwei bezeichneten FreBakt und wir konnen denselben deshalb auch in be- 
rechtigter Analogisierung als einen willkiirlichen Akt bezeichnen, wenn wir iiber die 
Tatsache der Willkiirlichkeit hier wie in vielen anderen Fallen auch nichts wissen. 
Es hat sich nun auch zeigen lassen, daB zur Aufhebung des zweiten Teiles des FreB¬ 
aktes nicht die Entfernung des ganzen Hirnmantels erfordeiiich ist, sondem nur 
die eines bestimmten Bezirkes der Himrinde. Es ist dies dieselbe Rindenpartie, 
an deren Intaktheit auch die Reaktionsfahigkeit des Tieres gegen schmeckende 
Substanzen gebunden ist. Auf den als willkiirlich bezeichneten Teil des FreBaktes 
haben also wenigstens zwei Sinne EinfluB, das Getast und der Geschmack, wahrend 
fiir die reinen Reflexe vom Hirnstamm die Tasteindriicke ausreichen.“ 

So fiihrt das Tierexperiment zu einer ahnlichen Anschauung, wie sie in §§ i 
und 6 entwickelt wurde, daB namlich die in der GroBhirnrinde verwirklichte Neben- 
einanderordnung verschiedenartiger Sinnesreprasentanten oder Vorstellungen die 
Vorbedingung sei fiir die Freiheit des Wahlens und die Willkiirlichkeit des Han- 
delns. Das Willensmoment selbst aber ist der Vorgang, in welchcm ich mich als 
Subjekt bewuBter Teleoklise empfinde. 

Wir haben soeben Anhaltspunkte dafiir gesucht und auch wohl gefunden, 
unter welchen Umstanden das empirische BevaiBtsein zu biologischen Erregungs- 
Gad - liey mans, Lehrbuch der Physiologic des Menschen. Berlin 1892 S. 160. 
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ketten hinzutritt. Nicht feststellbar war es hingegen, wieso das BewuBtsein fiir 
die Hohe der Leistung von Bedeutung wird. 

Wenn unserer Darstellung der Willenshandlung als bewuBter Teleoklise eine 
Wirklichkeitsgeltung zukommen soUte, so wiirde damit eine neue Recht fertigimg 
der biologischen Behandlungsweise gegeben sein. 

Die biologische Betrachtungsweise sieht in den BewuBtseinsdingen nur Berg- 
spitzen, die iiber einem Nebelmeer sichtbar werden, wahrend das Bergganze, •— 
die Gesamtheit der Lebensphanomene — dem unmittelbaren BewuBtsein verborgen 
bleibt. Wenn man sich auf die Betrachtung von oben her beschrankt, ergibt sich 
kein natiirlicher Zusammenhang, keine GesetzmaBigkeit. Sieht man aber von dem 
Nebel ab, der die Griinde verhiillt, so erkennt man, wie die Berge aus der Ebene 
aufsteigen, sich von einem gemeinsamen Gninde abhebend. Man gelangt zu der 
naturwissenschaftlichen Einsicht von der Einheit dessen, was unter zufalligeu 
Bedingungen teils sichtbar, teils unsichtbar war. Ahnlich sucht die biologische Be¬ 
trachtungsweise die BewuBtseinsphanomene umzusetzen in raumzeitliche Gescheh- 
nisse und GesetzmaBigkeiten, wie sie auch sonst den Gegenstand naturwissenschaft- 
licher Biologie bilden. 

So zeigte die gegenwartige Untersuchung die Zielstrebigkeit unter dem Bilde 
eines Berges, welcher uns den allgemeinen Reizverwertungstypus des Lebens dar- 
stellt und in eine Spitze auslauft, welche die Willenshandlung bedeutet. 
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(From the Pathological Laboratory and Wards oi the New Jersey State Hospital at Trenton, 
New Jersey, U. S. A. Dr. Henry A. Cotton, Medical Director.; 

Some peculiar nucleolar and cell alterations in the ganglion 
cells of the cerebral cortex.*) 

Fr. S. Hammond, M. D. Patholog-ist, State Hospital, Trenton, N. J. 

With 3 plates. 

The presentation of subjects by means of single isolated ol)serv^ations, while 
as a rule objectionable, is nevertheless justifiable when the purpo.se is to record a 
certain combination of clinical features and anatomical findings not previously 
observed; and this the more so in the field of psychiatry where as yet correlation 
of clinical and anatomical data is limited. 

It is believed that certain of the hi.stologic features here described liave not 
been before specifically mentioned in connection with a psychoses; nor so far as 
a.scertained are references to these changes in any connection in the literature other 
than limited. 

The subject must therefore be largely presented as a history of a psychosis, 
description of the histologic alterations and such conclusions as seem warranted 
from the manner of pathologenesis in the few recorded instances, other than psycho¬ 
ses, in which similar alterations have been observed. 

Before describing the present case and its findings it is in order to call atten¬ 
tion briefly to the structures in which the unusual pathological changes are in this 
instance displayed, to note the infrequency of recorded similar alterations in them 
and to comment on such changes as have already been described. 

It is a noteworthy fact that with few exceptions, even in the descriptions of 
systematic and classical histo-pathological researches on the nerve cells of the 
cortex, not limited in scope to a purely psycho-pathological connection, as well as 
in the numerous reports of cell studies from isolated instances of a great variety 
of conditions, the subject of nucleolar changes of a definite nature are scarcely, 
if ever, mentioned. 

That such changes are indeed rare, if not unknown, among the conditions most 
frequently producing organic alterations in the cortical nerve elements m asso¬ 
ciation with phyic disturbances must be conceded from their total absence of des¬ 
cription among such studies as those of Alzheimer, and those from-the laboratory 

Read at the Annual meeting of the American Medico-Psychological .\ssociation, 
Atlantic City, N. J., June i—4, 1909. 
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of Nissl on such conditions as general paralysis, arteriosclerosis, senile brain atro¬ 
phies and scleroses and epilepsy. 

From this and from their comparative immunity even in the more severe 
forms of various experimental lesions it would seem that the nucleoli have an in¬ 
herent power of resisting to a marked degree the numerous delaterious effects to 
which the cells may be subjected. 

It is a fact of common observation that in many of both acute and chronic de¬ 
generative and destructive changes of various types which so greatly alter the struc¬ 
ture of nerve cell body and nucleus, the nucleolus retains not only a relative degree 
of its normal contour and staining reaction, but frequently in so conspicuous a 
manner that it may represent the sole remaining structure recognizable in the end 
stages of cellular disintegration. 

While as before indicated, references to previous observations on the subject 
of specific nucleolar alteration are meager, two types of such changes, both desig¬ 
nating a double or multiple quality of the nucleolar body, but fundamentally diffe¬ 
rent in origin and having no reference to psychoses, are recorded: One type is 
mentioned by Marinesco and Levi in studies of embryonic phenominia; the other 
is noted by Marinesco, Achucarro and others in certain toxic disturbances of 
nerve cell structure. 

The former variety of alteration includes certain nucleolar types found in 
various cellular species of central nerve organs free from diseased conditions, which 
while not abnormal in a strictly pathological sense, must in certain of the cell species 
at least, be regarded as instances of departures from the usual forms. 

Such types having to do chiefly with the processes of cellular developement 
their significance is seen in the manner in which the embryonic cell structure is trans¬ 
formed into that of adult type. 

In these changes the cellular species to which any given cell or cells belong 
must be considered, for that which is normal when present in one type does not 
hold with elements of others differing in function and anatomical distribution at a 
similiar period of developement. 

In this connection Marinesco^) in his studies of fetal nerve cells states as a 
general principle that in proportion as the nerve cells develope the nucleoli diminish 
in number and the number of nucleoli in adult cells of various cellular species is 
inversely proportional to the degree of specialization of function. 

In this manner while the small poorly differentiated cells of the S5nnpathetic 
and spinal ganglia may and do retain their fetal multiplicity of nucleoli even after 
complete developement, the more highly specialized cells of the anterior horns of 
the cord, cells of Purkinje and the pyramidal cells of the cortex, which in the 
embrymic state also contain multiple nucleoli, at a certain period of developement 
loose this characteristic and end by having but a single nucleolus or rarely two. 

From such facts it may be argued that when examples of a highly differentiated 
cell type, such as the larger cortical pyramids of the adult, are found to present 
phenomina of developemental processes such as double or multiple nucleoh they 
may be regarded as elements which have retained characteristic of the embryonic 
stage, and in fact represent types of cellular anomalies. 

Marinesco, Journal fur Psychologic und Neurologic. Vol. V, 1905. 
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Another explanation of such forms among the cells of higher types is given 
hy Levi^) in his classification of cells based on the chromatin arrangement in the 
nuclei. 

In this the nucleoli, consisting of almost pure chromatin, play an important 
role and indicate more or less distinctly into which group of the classification different 
cells are placed. 

The first group is distinguished by a reticulated chromatin, as in such elements 
as the granule cells of the cerebellum. 

The second includes the cells containing nuclear condensations of chromatin 
in the form of granules, and two, three, or four nucleoli, one being larger than the 
others, such as are found in the cells of the fascia dentata, substance of Rolando and 
even in the small pyramids. 

In the third and most highly specialized group, in which are placed the larger 
pyramids, the motor cells, and cells of Purkinje, the chromatin is concentrated 
into the form of a single homogeneous spherical more or less central nucleolus, and 
forms in fact the familar nuclear and nucleolar picture seen in Xissl pre])arations 
of the cortex. 

Levi, however, includes in the last group certain cells of similar type which 
may possess a do u pie nucleolus, one sphere usually being larger than the other, 
and he regards this double quality of the nucleolus, especially when seen in the 
larger cells, as a transitional type between this and the second group of the lower 
order. In other words, cells belonging to a higher type, but which possess, or have 
retained, certain of the characteristics of cells of a lower degree of developement. 

It will be seen that the theories of both Levi and Marinesco as applied to 
unusual nucleoli thus far considered are based on similar principles and that these 
have to do primarily with the developemental processes taking place in the nerve 
elements with resulting anomalies, and are not concerned with extrensic conditions 
affecting the cells after their complete formation is attained. 

But, while as previously mentioned, destructiv’e nucleolar alterations due to 
such causes are not common, a limited number of essentially pathological processes 
capable of producing them are on record. These conditions while of rather widely 
varying natures, have one important and fundamental principle in common. They 
are all essentially toxic in character, and the changes by which they are characte¬ 
rized depend directly upon the poisons of whatever nature with which they are 
associated, and while here as well as in the cellular anomalies of Levi and Mari- 
nesco multiple nuclear encloseures are characteristic, certain additional features 
dtdinitely differentiate them from those of the de\'elopemental group. 

The best known and most widely studied condition in which such nucleolar 
changes are found is rabies, and Sicilia no, Cajal. Golgi, Marinesco and in 
greater detail Aschiicarro^), have each described nucleolar pictures of similar 
nature. 

These are characterized by hypertrophy and swelling of the nucleolus, frag¬ 
mentation resulting in double nucleoli, multiple nucleolar corpuscles and dust-like 

Levi, Rivista di Patologia Nervosa e Mentale. Vol. T, 1896. 

*) Achucarxo, Works of the Biological Laboratory of Madrid Part 3, \'ol. VI, August 
lOoS. Acbiicarro-Nissls Arbeiten, \'ol. Ill, Part. I. 
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nuclear granule.^, accompanied by loss of the nuclear membrane, induration and 
other dcgenerati\’e phc'noniina in tl e cell bodies finally ending in destruction of the 
cell. 

In such changes are seen the evidences of the direct effects of an active specific 
virus, and the nucleolar alterations form a part of general cell intoxication, which, 
however, as shown by the studies mentioned, exerts a selective tendency on the 
cells of Ammon’s Horn. 

As examples of similar, but still more specific toxic action in the production 
of nucleolar changes are the experimental intoxications of newly born animals with 
strychnine described by Marinesco^). The changes described by him as occurring 
in the cells of the anterior horn show plainly the direct effect of the poison on the 
motor elements of the cord. In these are produced striking pictures of the over 
stimulated nucleolar structures leading to a process of budding, in which the nucleolus 
divides into a primary and secondary nucleolus or smaller multiple nucleolar corpus¬ 
cles and granules, and in which secondary nucleoli are seen sprouting from, and 
attached to, the original nucleolus as well as free in the nuclear contents (Fig. i, 
Plate HI). These changes are ascribed by Marinesco to an emergetic nutritive 
stimulation of the nucleolus by the poison. 

Bacterial toxins under certain circumstances have also given rise to marked 
nucleolar alterations in a manner preseumably similar to that of strychnine in¬ 
toxication. By producing an experimental supurative meningitis by the injection 
of pus beneath the spinal dura mater of dogs Mari nesco^) has observed in the spinal 
ganglia directly envolved in the inflammatory process cells with nucleoli showing 
similar distortion, budding, and fragmentation, (Fig. 3, Plate III). 

In a similar process Sano noted in the spinal ganglia cells containing not only 
multiple nucleoli, but double nuclei as well, and in his opinion the same cause, 
namely the bacterial toxin which undoubtedly caused a proliferation of the connec¬ 
tive tissue cells of the capsule, was capable of inducing the nuclear division in the 
nerve cells. 

From the foregoing brief mention of distinctive nucleolar variations and 
alterations as described by the observers referred to, it may be seen that the con¬ 
ditions in which such types rriay be encountered, as applied to the pyramidal cells 
of the cortex, are of two general orders; the one concerned with the presistance in 
the adult of elements retaining characteristics of their embryonic existance, in 
other words cellular anomalies; the second resulting from the energetic action of 
various toxins on the fully developed cell and its structual constituents. 

It is the purpose of the paper to record an instance of occurrance of such 
changes in connection with a psychosis and to assign the role of causative factor 
for the changes observed to one or the other of these conditions. 

History of the Psychosis^). The patient, (E. S.) was a white man, age 47 
years, single, a railroad brakeman and switchman by occupation. Admitted to the New 
Jersey State Hospital at Trenton February 23, 1908. 

The family history: shows a strong tendency to alcoholism in nearly all the male 
relatives. The father drank to excess and was killed on the railroad while intoxicated. 

. ») Ibid. 

*) Ibid. 

By Dr. \V. A. Taylor, State Hospital, Trenton, N. J. 

Journal fttr Psychologic and Neurologic. Bd. 18. 
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A brotlier was an alcoholic and dietl of cirrhosis of the liver. The paternal grandinotlier, 
and grandfather, mother and one brother all died of tuberculosis. No history of mental 
disturbance in immediate or remote relatives. 

Personal History: The patient was bom in the United States, went to school and 
received a fairly good education, learned well and showed good ordinary mental ca]:)acity. 

After leaving school he became a mill-worker. He held his positions well and was 
an efficient workman. Other than alcoholic exces.ses which began at an early age, there 
was nothing in the developement and early life of the patient to indicate that he was in 
any way abnormal or below the average in intelligence and ability. 

He began to use alcohol while a yong man. While previously a steady drinker, the 
first excess occurred at the age of tw'cnty-sevcn. Since that time lie used alcohol con¬ 
stantly, and in large quantities. He drank daily, principally whiskey, and frequently 
became intoxicated. He wandered through different parts of the country working on 
railroads, but could not hold his positions. From facts subsequently learned he pro¬ 
bably suffered on one or more occasions from delerium tremens or alcoholic hallucinosis. 
About two w'eeks before admission he went on a spree, wandered about, lounged around 
saloons, became troublesome and abusive, was arrested on a charge of drunkeness anti 
.sent to the county jail w'hcre it was noted that he was under tlie influence of litjuor 
w'hen admitted. 

The onset of the psychosis begins at, or shortly before this time.- 

In the jail he was sleeple.ss and restle.ss, paced his cell, destroyed his clothing, 
and w-as generally untidy and filthy. He would not eat and was aj^prehensive and sus¬ 
picious. He gave eva.sive answers to questions and probably had hallucinations or 
illusions of sight, all of an unpleasant nature. 

At times he was expansive and talked of controlling railroads etc. 

On admission to the hospital he was nervous and restless, but was well oriented, 
he stated that his troubles came from drinking, and that he wished to be treated for 
this condition. 

The physical examination made at the time show^ed a man with jx>or general 
nutrition. Evidences of chronic alcoholism were indicated by a well marked tremor of 
the hands and tongue and gastric disturbance. There w'as also a slight transient paresthesia 
of the legs. Otherwise, however, as concerned motion, sensation, reflexes, special sen.ses, 
gait, station and sterognosis there was no disturbance. The palpable arteries w'ere not 
sclerotic. Veneral disease was denied and there w^as no detectable evidence of this. ‘The 
heart and lungs were apparently normal. 

The physical examination so far as any essential organic or neurological condi¬ 
tions were concerned was negative and nothing beyond the effects of alcoholism and 
lowered nutrition was evident. 

Mental Status: During the first week after admi.ssion the demeanor was vari¬ 
able and the patient show^ed changes in his behavior during a single day, and from day 
to day. 

At times he would stay quietly in bed, obey orders and requests, eat and sleep 
regularly, talk and answ’er questions well. 

At others his actions w'ould change entirely, and he would l>ecome restless, dis¬ 
orderly, threatening and abusive. At such times he could not be kept in bed, and con¬ 
stantly wandered about getting into trouble if not watched. He would destroy his clothing 
and bedding, at times constantly fumbling and arranging the bed clothes showing con¬ 
siderable anxiety and agitation. At such times he was filthy in his habits. 

He had peculiar ideas and delusions of the Devil, thought the Devil was in his body 
and would try to expel him by spitting, coughing and violently rubbing his eyes and no.se. 

He was not disoriented and show'ed no clouding of consciousne.ss. He recognized 
his surroundings and those about him perfectly. 

Occasionally he would not talk except to answer questions; while again he would 
become loquacious and exhilarated, would talk freely of himself and boast of bis ability 
to cure disease by reason of the Devil in him. 


Digitized by 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



BT). 18, HFFT 3/4 
1911. 


SOME PECUTJAR. IO7 


When not agitated or disturbed he could give an accurate and fairly connected 
story of his past life with dates and places, but showed distractability in response to 
his delusional ideas. His spontaneous conversation showed moderate expansiveness, 
and a tendency to disconnected flights of ideas. 

„My name is E. J. S., Nice town, Pa. I was master of ceremonies when I was 
fifteen yahrs old. Keep your mouth closed, God enters when the Devils goes out. It is 
a queer thing to say, but this hospital will not have an insane person in it when I go 
out. They are cured now, all will get well by the power of God alone. He has chosen 
me as a vessel to do his will and helps me banish the Devil from the world. 1 am glad 
you came in, the Devil just went out. The Devil enters in at the mouth, and you have 
to expel him either by your mouth, nose, eyes or ears. I saw him in the cell. If anyone 
sees him they fall over dead.'* 

As shown in his conversation the patient at the time was mildly exhilerated, in 
answer to questions he said, ,,I never felt better in my life. I am not worried or afraid, 
I am my owm self again, free and easy and full of life and happy." 

Irritability was well marked and he would abuse and spit at those about him when 
compelled to obey commands. 

Paranoid ideas — were not conspicuous, and did not form an essential feature of 
the psychosis. 

Hallucinations — of both sight and hearing w-^ere present, although not conti¬ 
nually. At times he would wander about his room or on the hall looking into corners 
and staring at the ceiling. He imagined he could see the Devil and hear him talk. He 
thought that he could find the Devil in the bed clothes, and then would constantly 
fumble and rearrange them. He also occasionally mistook persons and called the physi¬ 
cians by fictituous names. 

At this time there were no evidences of deterioration or clouding of consciousness. 
Orientation w^as unimpaired, he recognized perfectly his surroundings, gave dates correct¬ 
ly, knew the names of his attendants and appreciated the nature of the institution. He 
recited the occurrences of his past life without essential errors, told of his various occu¬ 
pations, places of residence and spoke freely about his drinking. Memory of events sub- 
.sequent to his admission was also unimpaired. 

When quiet and undisturbed he show'ed cosiderable insight into his condition. He 
realized that he had hallucinations and flase ideas, and blamed drinking for all his 
trouble. He said that he was not insane, but ,,flighty" because of drink. 

The essential points of the above examination were apparently the sudden onset, 
motor restlessness, irritability, occasional agitation, exhilaration, tendency to limited 
flights of ideas, hallucinations and somatic deceptions with good orientation, some in¬ 
sight and absence of evidences of deterioration or physical signs of importance. On 
these grounds the evidence w^as in favor of a manic-depressive psychosis colored by 
alcohol, and the diagnosis was so made. 

During the three months subsequent to his admission, his condition did not im¬ 
prove. His behavior in general was somewhat similar to that already described, but it 
was noted that he showed less inclination to talk in a relatively clear manner, even occa¬ 
sionally. 

There was no marked distractability, but his attention could not be held, and he 
would rarely answer questions relevantly. 

He became more resistive and purposelessly abusive. He could hot be kept clo¬ 
thed, and was almost constantly very dirty and untidy. 

He was not productive, except in reaction to hallucinations, delusions and illu¬ 
sions which became more marked. 

He imagined that he saw various animals, and would spit at them and try to 
kill them with anything in reach. If not watched he would attack any person about 
him. At times he would go through imaginary scenes of his past life, flagging trains, 
giving signals, shouting commands, etc. He w^ould also assume religious poses and 
attitudes of defense. 

8 ^ 
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He was not exhilerated during this period, and there were no fhghts oi ideas. His 
conversation consisted chiefly in obscenities and profanity. He would swear loudly 
and violently at imaginary persons. He could not be induced to converse in any manner. 

The condition in fact was characteristic of a continued delerium and at the fourth 
month after admission he had become disoriented, had lost grasp on surroundings, time, 
and passing events. He was entirely occupied with his own hallucinations and delusions, 
and showed no insight. His physical condition was poor and he lost weight. 

Shortly after, five months after admission, it was noted that his physical health 
had become still more impaired. He developed a cough with muco-purulent expecto¬ 
ration and the lungs showed signs of beginning consolidation. The delusions and hallu¬ 
cinations continued, but were seldom expressed. At times they were of an expansive 
type, imagining that he was the Pope, Napoleon, etc. On the wliole he liecame more 
quiet, although still abusive and resistive at times. 

He refused to talk with his relatives when visited, would not answer questions 
relevantly, and .sometimes not at all. He continued disoriented, took no interest in his 
person and paid no attention whatever to anything that occurred about him. He vnus 
not depressed, and there was no retardation. Physically he continued to fail progressi- 
velly, night sweats and fever developed, and the pulmonary signs were much exaggerated. 
He lost weight rapidly and bedsores appeared. 

He died October 9th, seven and a half months after admission. 

The symptoms and signs of his last illness were approximately three montlis in 
duration; but from the tyq^e of the psychosis which doubtless marked the condition to 
a considerable extent, the disea.se probably extended over a somewhat longer period, 
and the time of the onset of the disease corresponded more or less closely with the change 
in demeanor and mental status noted at about the fourth month of the psychosis. 

Summary: —A man aged forty-seven with a strong family history of al¬ 
coholism and tuberculosis developed normally and showed good ordinary ability and 
efficiency as a young man. Became early addicted to the use of alcohol, drank con- 
statly and frequently to excess and suffered socially and physically from this cause. 

Finally, after excessive drinking he suddenly developed a psychosis, at first 
resembling a manic-depressive type modified by alcohol, but without clouding of 
consciousness or delerium. A few months later physical impairment and signs of 
pulmonary tuberculosis appeared. At approximately the same time the picture 
of the mental condition became altered and marked hallucinations and clouding 
of consciousness with disorientation, complete disregard for person and events, and 
other indications of a continued profound delerium became the most conspicuous 
features. Death from pulmonary tuberculosis seven and a half months after onset 
f)f psychosis. 

While it cannot be denied that various physical diseases are capable of some¬ 
times influencing to a marked degree the symptoms and course of mental distur¬ 
bances, it is not the purpose at this point to definitely avSsign the incidence of tuber¬ 
culosis in the case as a specific causative factor for the change which undoubtedly 
did occur during the course of the psychosis. 

It is desired merely to call attention to the fact that the patient was already 
suffering from the effects of one form of intoxication, namely alcoholism, and that 
coincidentally with the addition of another, and specific form the toxemia the men¬ 
tal .symptoms were altered and assumed the form of a toxic delerium. 

Whether or not it is jastifiable to connect the organic changes observed with 
the intoxications as a cause and the mental condition as an effect must be judged 
largely on the character of the anatomical findings. 
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Autopsy: one hour after death. 

Summary of the gross and microscopic findings of the organs of the trunk. 

Extensive bilateral obliterative pleurisy. 

External adhesive pericarditis. 

Slight peritoneal effusion. 

Moderate chronic aortic and mitral endocarditis. 

Marked brown atrophy and fatty degeneration of the entire heart muscle. 

Moderate aortic atheroma. 

Advanced diffuse nephritis chiefly effecting the parenchymatous elements. 

Chronic interstitial hepatitis with marked fatty degeneration and granular atrophy 
of the liver cells. 

Complete tubercular consolidation of both lungs with one smal cavity at the 
right apex. 

Marked wasting of all soft tissues of the body. 

No tubercles found except in the lungs. 

Cultures from the cerebro-spinal fluid negative. 

Head: Scalp dry and anaemic, adherent to bone. Calvaria not unusual. Dura 
shows a preceptable degree of thickening over the vertex and has lost to some degree 
the normal semitransparency over the frontal poles; rather loosely adherent along the 
longitudinal fissure, and for a short distance on either side but can be detached without 
essential difficulty. Middle ears and accessary sinuses clear. 

Pia slightly hazy over the vertex and flanks; most noticeable along the sulcal 
vessels. Over the cistema is moderately thickened, but no exudate, and pia strips readilv 
from the cortex without tearing. Fluid slightly increased in amount. The basal vessels 
show a slight general opacity of the walls, more particularly in the larger primary trunks. 
At the points of bifurcation the walls of the primary divisions show a mild degree of 
thickening, but no areas of atheroma or other gross changes. Tubercles not found either 
in the pia or on the walls of the vessels. 

Brain of good size; weight 1490 gms. Configuration of the major convolutions 
and sulci shows no departure from the normal. The convolutions of the frontal and 
central regions of the convexities and flanks, .show a readily perceptible, but not severe 
grade atrophy. They are narrowed and the adjoining sulci correspondingly widened 
and moderately distended with fluid. This is more noticeable from the fact that the 
remaining portions of the brain are quite free from these changes and present an al¬ 
most normal surface appearance. 

General consistency of the brain a trifle increased; to the touch feels flabby and 
inelastic; no localized areas of essential difference perceptible. 

Section of the cortex a little paler than normal; white matter smooth and 
glistening. The floor of the fourth ventricle shows a small number of very minute red¬ 
dish points over the left trigonum vagi, otherwise ependyma of both fourth and lateral 
ventricles clear; no granulations. 

Pons, medulla and cerebellum negative. No focal lesions found in the fresh speci¬ 
men or on dissection after hardening in formalin. 

The findings of the autopsy as described were in themselves neither unusual or 
of particular interest. The tw o essential features being a fairly well marked brain atrophy 
in the frontal and central regions and an extensive pulmonary tubercular infection 
wliich had produced well marked evidences of a sevee general intoxication with a fatal 
result before any marked indications of necrosis at the primary seat of the process or 
secondary dissemination of infection had opportunity to develope. 

Technique of microscopic examination of the Brain: Blocks of tissue 
were removed from the usual areas including the frontal, central, calcarine, hipprocampal 
and temporal convolutions and cerebellar hemispheres and fixed in alcohol, formalin 
and Zenker's fluid. 

The Zenker blocks were embedded in paraffin and sections w-ere stained with hema¬ 
toxylin and eosin, eosin and methylene-blue and by Mallory’s phosphotungstic acid 
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hematoxylin method for neuroglia. The formalin material was used for March! and 
Sharlach R. fat stains and Pal's Method. 

The alcohol blocks were cut unembedded and stained by the original Nissl Method 
with methylene-blue soap solution. 

The latter method gave by far the best results for the pictures encountered, and 
numerous sections were prepared- with varying periods of fixation and cut at different 
thicknesses for purposes of comparison and elimination of artifacts. 

The description of cell pictures and general cortical fields are made chielly from these 
preparations cut at a thickne.ss of lo microns. The drawings were made from similar 
preparations with the aid of the camera lucide. 

Histologic Findings: The histologic features of cliief importance were confined 
almost entirely to minute changes in the individual elements and but little of note was 
observed in reference to the general structure. In the pia a moderate degree of chronic 
thickening of fibrous type was noted, but no indications of cellular infiltrations or 
characteristic lesions were observed. The larger vessels were likewise not noteworthy 
beyond a .slight general thickening of their walls. The architecture and layering of the 
cortex was of usual t^'pe, and there were no essential departures from the normal in gene¬ 
ral arrangement. 

In the detailed examination of the different areas it was at once noticed that 
considerable differences in the intensity of all the cell changes existed in different re¬ 
gions. 

In the Purkings cells of the cerebellum and in both large and small cells of the 
calcarine areas the special nucleolar alterations were hardly perce])tiblc, and the pyra¬ 
mids of the cornu Amonis showed them but slightly. In the temporal cortex the changes 
were moderately severe, while the cells of the first frontal convolutions and para-central 
lobules presented all grades of cellular change with a fretpiency and intensity that was 
in notable contrast to the other areas. 

For this reason the description of both general and special cell alterations arc 
taken chiefly from these areas as pre.senting them in their most characteristic form. 

That the underlying process producing these changes was essentially degenerative 
and destructive as well as selective in its effects upon the nervous elements was shown 
by the marked character of the nerve cell changes and the disproportionately slight 
alteration in those structures, namely, vascular and interstititial, which are commonl\' 
found to accompany or account for lesions of the parenchymatous elements. For while 
there did occur a readily distinguishable cellular glia reaction, in which regressive forms 
were prominent, such as constantly accompanies organic changes of the central nervous 
system in general; and the endothelial elements of the smaller cortical ves.sels showed a 
moderate though suggestive tendency to increase in size and number, there was a total 
absence of severe gliosis, perivascular cell infiltration, e.s.sential arteriosclerosis, focal 
lesions or other alterations of like nature. 

Among the cell changes in general were a great variety of tyjies ami these presen¬ 
ted a complete range from elements but comparatively slightly cftected to those in 
the end stages of distintegration, and w'hich included all the \'arious intermediate and 
transitional forms between the two extremes. For purpose of descriiition, however, it 
is convenient to devide the alterations into two principal groups; one representing ele¬ 
ments which had preserved to a certain degree their structural integrity, and the other 
as including various types of advanced degeneration and cellular death. 

In all forms the nucleolar changes were noted with varying degrees of frequency 
and intensity, and it is to this feature and the enormous relative frequency with which 
the entire set of cellular alterations were observed that the interest of the findings is 
largely due. 

The earliest and least destructive stage of the process, which eventually however, 
ended in unmistakable disintegration, was seen in alterations which are best described 
as indurations and shrinkage of the cells such as have been noted in certain phases of 
various experimental intoxications such as ricin, though naturally to a somewhat less 
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degree. The cells thus effected were always more or less distorted, both c>i:oplasm and 
nucleus were intensely and diffusely stained and the chromatin granules of the larger 
elements hardly distinguishable. The processes quite constantly were deeply colored, 
sometimes broken, frequently tortuous or irregularly swollen. The nucleus was commonly 
excentrically placed and the limits of the nuclear membrane and cytoplasm were almost, 
or completely obscured. Occasionally in addition to the general marked intensity of 
staining of the cytoplasm there were situated in the cell bodies a few irregular clump like 
masses of chromatin which showed an even darker staining reaction than the remaining 
portions of the cell and gave to it a deeply blotched or mottled appearance. 

Not only were such-changes in the individual cells of a striking nature, but the 
notable selective tendency of the alterations for certain varieties of cells and the frequency 
with which it was observed among these elements constituted an additional feature of 
the picture. While observed to some degree in the cells of the outer layers, the elements 
chiefly affected were found far more numerously among the medium sized pyramids 
of the deeper areas. In this zone of the cortex scarcely a field was noted which did 
not contain one or more cells of this type, and it was by no means infrequent to 
find a large number of successive fields in which not a single pyramidal element had 
escaped. In this manner with high magnification the picture was that of a number of 
dark irregular nerve elements standing out conspicously from the surrounding ground 
substance. 

It was in such cells that the nucleolar alterations were seen in by far the most 
characteristic manner and the frequency with wich these occurred in any given field 
appeared to be directly proportionate both numerically and in individual intensity to 
the alterations in the cells as a whole. 

The nucleolar changes themselves as seen in such cells consisted in a condition by 
which the original single nucleolar body had given place to multiple nuclear encloseures, 
and from the evident manner of their formation these must be regarded as having their 
origin from the primary nucleolus by a true process of budding or fragmentation. 

When seen in a passive rather than an active stage of the transformation, the cell, 
in addition to the general shrinkage and induration, presented a picture characterized 
merely by the presence within the nucleus of one or more small bodies possessing an 
identical staining reaction with that of the nucleolus, and in this stage apparently bearing 
no direct relationship to the original body. In number the secondary corpuscles varied, 
as did they also in size. Occasionally but one extremely minute granule could be detected. 
More frequently there would be two or three enclosures plainly visible, though always 
smaller than the primary nucleolus, and not infrccpiently the number would reach as 
high as four, five or even six distinct corpuscles of varying size (Fig. 3, Plate I). In 
such pictures, although the general condition of the cell and the appearance of the 
nuclear enclosures themselves suggested a possible fragmentation of the original nucleo¬ 
lus, there was no direct evidence that they had originated in this manner. 

In other cells, however, showing the same general changes this could be verified 
and the different phenomina of the process followed through the various forms of tran¬ 
sition from the earliest indication of nucleolar alteration to the terminal condition of 
apparent nucleolar multiplicity. 

The stage of first inception of these changes, which because of the advanced stage in 
which the cells were usually seen was relatively infrequent, consisted in a simple h3rper- 
trophy of the nucleolus by which it became disproportionately large and presented a 
swollen appearance without alteration of contour. In a more advanced stage the form 
of the nucleous appeared changed and its regular round or oval outline gave place to a 
slightly irregular form which showed a slight but noticeable prominence or bulging at 
one point in the circumference. Such projections still later became more pronounced and 
took the appearance of small oval buds attached to the nucleolus by continuity of sub¬ 
stance, either broad and distinct or delicate and attenuated, according to the varying 
stage of separation. In cells thus affected were frequently seen two or more of the secon¬ 
dary fragments extending outward in a linear beadUke formation from the original 
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niicleohis to \vhich one of tlic corpuscles was still attached, wliile others were scattered 
through different portions of the nucleus. 

It is in all such budding and fragmenting nucleolar forms that the resemblance to 
the nucleolar pictures de.scribed by Marinesco in his studies of experimental strychmic 
intoxication and suppurative meningitis, and by Achicarro in the cells of Ammon’s 
horn in rabies is seen (Compare Fig. 3, Plate I with Fig. 4, Plate III). 

Kven aside from the nucleolus the alterations of the entire nerve cell are strikingl}' 
similar to those resulting from strychnine intoxication. In both is seen the induration 
and irregular shrinkage of cell body and nucleus, the decjdy stained cell processes and the 
fragmented and budding nucleoli (Fig. 2, Plate I and Fig. i, Plate III). Although the 
latter and the accomi)anying nuclear distortion is noticeably more consjucuous in the 
experimental conditions, there is still a marked general similarity in the j)rocesscs of 
swelling, hypertrophy and division of the nucleolus, and the differences in intensity 
are no greater than might be expected between the results of a .severe and acute intoxi¬ 
cation with a poison such as strychnine and the more gradual and less intense tvpe of 
intoxication as occurred in the present ca.se. 

In addition, however, to the pyramidal cells which presented both general and 
special indications of a toxic alteration, other types of cells were observed, which while 
also possessing more than one nucleolus showed but slight if any other ajiparent depar¬ 
ture from the normal. 

In contra-distinction to the selective tendency of the degenerative cell tvpes to 
appear among the pyramidal cells, the second, and at first sight apparently non-de- 
generative forms in which special nucleolar cjualities were oliserved, were confined with 
few exce])tions to the deepest la^^er of the cortex among the polymorphous and fusiform 
elements. 

While not so frequent in occurrancc as among the frankly altered cells of larger 
size, the number of small deeply placed cells showing multiple nuclear enclosures w^as 
by^ no means small and because their presence alone in the absence of more suggestive 
changes would place them among the cellular anomalies of Levi, rather than among 
those altered by toxins, they warrant separate consideration. 

Among the deep lying elements although rather infrequent examples were found 
which presented in a very incipient stage the indications of induration which had so 
markedly affected the larger elements, the marjority showed such slight and negligable 
changes that it is necessary to regard them as being nearly^ or entirely normal aside from 
the intra-niiclear condition (Figs, ii, 12, 13, 14 and 15, Plate II). As in the larger 
elements this was characterized by the pre.sence within the nucleus of one, two or more 
secondary' nucleolar corpuscleswLich corresponded indcnticallv in staining reaction and 
general appearance to those observed in the other variety of cells containing them, and 
only differed in that w’hile in the larger degenerated cells the actual process of fragmen¬ 
tation was frequently observed, in the smaller and otherwise normally appearing cells, 
pictures of this condition were seen with extreme infrequency and could be found only 
with considerable difficulty after prolonged search. 

Cells of this type possessing multiple nucleoli and showing practically no indi¬ 
cation of degenerative phenomina are comparable to the fetal nerve cells of the cellular 
anomalies of Marinesco and I.evi. For aside from the general accompanying con¬ 
dition there is httle to definitely differentiate them from such cells except a slight 
difference in the placing of the secondary corpuscles cells (Compare Fig. 2, Plate III 
and Fig. 13, Plate II). 

This variation while not particularly striking is nevertheless suggestive of the 
dissimilarity’ of the two conditions. For while in the embryomic cell types the secondary 
nuclear enclosures lie distributed irregularly throughout all portions of the nucleus 
w ithout definite relation to the principal nucleolus, the similar multiple nucleolar bodies 
in the cells of the pre.sent case were ahvavs situated to one side of the original nucleolus 
which was slightly displaced in the ojiposite direction; such an a])|)carance suggesting 
that the secondary bodies were the result of a process of budding or division of the 
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primary nucleons similar to that occurring so characteristically in the large indurated 
cell types. 

In speaking of the cell degenerations in general it was mentioned that tliese were 
divisible into two types. One of these has already been described as the various forms 
of induration and shrinkage, the second, a later stage of the first, indicates ev^en more 
distinctly the severity of the alterations to which the cells had been subjected and offers 
additional evidence that the proce.ss to which the nucleolar changes arc ascribed was 
of a selective and highly destructive nature. 

Such cells, while found to some extent in various localities, still unmistakably 
followed the distribution of the degenerated pyramids of the frontal and paracentral 
regions and the two types of changes were most frequently observed side by side. 

Indeed, transition forms between the two were readily distinguishable in elements 
which had retained the general indurated appearance of the earlier stage, but which had 
lost to a large degree their affinity for the stain. Such cells a]^peared as inconspicuous 
shadows with intensely irregularly swollen processes shoNving an identical staining re¬ 
action with the distorted cell body in which but the faintest indication of intracellular 
detail was visible. When any such detail could be detected however, the same frag¬ 
mented or double quality of the still persisting nucleolus was plainly evident (Fig. i, 
Plate II). 

Other cells of advanced degenerative type were characterized by a markedly va¬ 
cuolated condition of the cytoplasm. In some the vacuoles were small and numerous, 
giving a finely reticulated appearance to the cell body (Fig. 6, Plate I); in others the 
vacuoles were intensely conspicuous and fretiuentlv as large as the nucleus which was 
displaced or even absent, causing such forms to be hardly recognizable as nerve elements 
(Pig- 3 » Plate II). In some which .showed great displacement of the nucleus and dis¬ 
integration of the cytoplasmic chromatin a reseml)lancc to the axonal reaction could 
be detected (Fig. lO, Plate II). Among other forms showing terminal conditions were 
those in which the nucleus was extremely shrunken, intensely stained and surrounded 
by either a faintly stained protoplasmic body with a peri-nuclear halo or merely by a 
hardly discernible zone of almost unstainable dust like particles (Figs. 5, 7 and 8, Plate II). 

Not only in such markedly destructive varieties of changes to which the last 
types belong, but in the entire picture of the micro.scopic findings there is evident the 
result of a process which from the first brought about a parenchymatous degenera¬ 
tion and de.struction of a markedly severe grade and exerted a selective tendency 
to affect the pyramidal cells of the frontal and central regions. 

These changes while in some respects slightly resembling those ascril)ed to 
chronic alcoholism are such both in character and intensity, that this cau.se alone is 
inadequate to explain their occurrance even aside from the more unusual features of 
the nucleolar alterations. The latter so far as ascertained have not heretofore been 
noted in connection with any psychosis and but rarely in other conditions, even 
experimental in nature (certain of which they most closely resemble) and when 
observed have alw'ays been with good reason ascribed to the direct action of the 
toxins with which the process was concerned. 

In the present case there is equal evidence of two active toxemias which in them¬ 
selves though of a different nature constantly produce widQ spread organic changes. 

From this and the similarity of the special changes observed in the nerve 
cells to those in similar elements of other toxic conditions foreign to psychical distur¬ 
bances it is deemed justifiable to conclude that in the instance cited, the two fac¬ 
tors, alcoholic and tubercular intoxication, were the agencies in the production of 
the special changes observed with an accompanying clinical picture of a prolonged 
delirium psychosis in a manner not as yet described. 
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Explanation of the plates. 

Plate I Figs, i, 2, 3 and 4. Betz cell and medium sized pyramids from the para-central lobule 
showing ultii)lem nucleoli. The Betz cell (fig. i), shows the early effects of induration 
and.two irregular nuclear enclosures. In Figs. 2 and 4 the cells are much indurated, 
and the process of budding of the nucleolus is seen. In Fig. 3, fragmentation of the 
nucleolus has resulted in multiple small granules. The satellite glia in Fig. 2 is of regres- 
.sive type. 

Figs. 5, 6, 7, 8. 9 and 10. Small cells from the deeper zones of the frontal and para¬ 
central cortex showing the condition of the nucleoli and minor effects of degeneration. 

One of the cells in Fig. 5 contains a cytoplasmic vacuole. The nucleus in Fig. 6 
is greatly displaced, and the nucleolus shows swelling and irregularity. The proto])lasm 
is finely vacuolated. Figs. 7, 8 and 10 show early forms of induration. Fig. 9 is 
an early stage of shadow cell type. 

Fig, II. Moderately indurated Betz cell with three secondary nucleoli. 

Plate II. Fig, i. Shadow form of indurated jiyramid from the para central lobule showing 
eccentric ]nilely staining fragmented nucleolus and greatly irregular swollen [)rocesses. 

Figs. 2, 3 and 4. Forms of vacuolated cells from the deeji layers of the frontal 
and temporal convolutions. 

Fig. 3. From the first temporal shows marked swelling and irregularity of the 
processes and tw’o well marked vacuoles about which are condensations of stainable 
substance. The nucleus and nucleolus are not visible. 

Figs, 5, 6, 7, 8, 9 and 10. Showing advanced forms of degeneration in the layer 
of the small pyramids. 

In Figs. 5 and 7 the cell body is much swollen and faintly stained. In Fig. 5 (B) 
the nucleus is shrunken and greatly out of proportion to the nucleolus which is slightly 
enlarged. In the cytoplasm a few deeply stained granules remain. 

In Fig. 6, the nucleus shows an abnormally rounded form and contains one secon¬ 
dary nucleolus. 

Figs. 8, 9 and 10, show end stages of cells functionally dead. In Figs. 8 and 9, 
the nuclei appear as the most resistive part of the cell, but are greatly shrunken, indu¬ 
rated, and darkly stained in contrast to Fig. 7. In Fig. 8, the nucleus has become 
partially pyknotic. 

Fig. lu. Cell showing marked displacement of the nucleus with disintegration of 
the cell bodv, somewhat resemebling the axonal reaction. There is a suggestion of va¬ 
cuole formation. 

Figs. II, 12, 13, 14 and 15. Cells showing but slight changes beyond multiple 
nucleoli. 

Figs. II, 13, 14 and 15, represent cells from the polvmorphous or fusiform layer. 

Fig. 12, are cells of medium size from the layers of large pyramids. 

Note the relative position of the primar^'^ nucleolus to the secondary nucleolar cor- 
puscules in Figs. 11, 13 and 14, in contrast to those of Fig. 2, Plate III. 

Plate III. Figs. 1, 2 and 3, after Marinesco. Fig. 4, after Achucarro. 

F'ig, I. Motor cell of the anterior horn of the spinal cord of a young dog intoxicated 
with strychnine, showing induration of the cell body, marked hypertrophy and budding 
of the nucleolus, and the formation of multiple nucleolar extrusions. 

Fig. 2. Medium sized pyramidal cells from the ascending frontal convolution of 
a three months old infant, showing a central nucleolus surrounded by multiple nuclear 
granules. 

Fig. 3. Cell from a case of experimental suppurative meningitis, showing two 
oblong nucleoli and one nucleolar granule. 

Fig. 4. Cell from the stratum radiatum of the cornu Amonis of a rabid rabbit. 
Marked fragmentation of the nucleolus, and multiple nucleolar extrustions. 

All drawings made with T.eitz Apochromatic objective 2 mm, Compensating ocular 
no. 4 and Camera lucida; Nissl Stain, 
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Aus dem iinatomischen Institut der Universitat zu Leipzig uad der Landes-Heil- und Pflegeanstalt 

Alt-Scherbitz. 

Der Faserverlauf im Vorderhirn des Huhnes, dargestellt auf 
Grand von entwicklungsgeschichtlichen (myelogenetischen) 
Untersuchungen, nebst Beobachtungen fiber die Bildungs- 
weise und Entwicklungsrichtung der Markscheiden. 

Von 

. Dr. mcd. Kurt Schroeder. 

(75 Figuren auf b Doppeltafelii.) 

Unsere Kenntnisse iiber den Bau des Vogelgehirns waren bis vor nicht zu langer 
Zeit noch recht mangelhafte. AuBer den Oberfliichenverhaltnissen waren nur wenige 
schon bei makroskopischer Betrachtung erkennbare Faserziige bekannt. Auch als 
von Stieda^) zum ersten Male das Mikroskop zur Untersuchung des Vogelgehirns 
zu Hilfe genommen war, wurde zunachst noch keine erhebliche Erweitening unserer 
Kenntnisse erzielt. Erst nachdem Bumm^) seine Untersuchungen iiber das GroB- 
hirn der Vogel veroffentlicht hatte, die noch jetzt eine der Haui)tarbeiten dieses 
Gebietes bilden, wandte sich das Interesse der Forscher mehr als bisher dem Vogel- 
hirn zu. Man war jedoch lange Zeit nicht in der Lage, den Ergebnissen der Arbeit 
von Bumm etw'as Wesentliches hinzuzufiigen, bis seit Mitte der Qocr Jahre eine 
Anzahl Forscher — vor alien Edinger, Wallenberg, Miinzer, Wiener, Boyce, 
Warrington und Kalischer — unsere Kenntnisse iiber den Bau des Vogel¬ 
gehirns ganz wesentlich vermehrt haben. Wenn auch hierbei die verschiedensten 
Untersuchungsmethoden herangezogen worden sind, so hat sich doch in den letzten 
Jahren eine besondere Vorliebe fiir die Degenerationsmethode gezeigt. Die myelo- 
genetische Mcthode, iler wir so vide wertvolle Aufschliisse iiber den Bau des mensch- 
lichen Gehirns verdanken, ist dagegen nicht. in ausgedehnter Weise fiir die Durch- 
forschung des Vogelgehirns nutzbar gemacht worden. Ich will mich daher in der 
vorliegenden Arbeit mit der Markschcidenbildung im Vorderhirn des Huhnes be- 
schaftigen, um zu unleisuchen, ob es auf diese W’eise gelingt, weitere Aufschliisse 
iiber den Bau des genannten Gebietes zu erlangen. Zu diesem Zweeke habe ich 
durch das Zentralnervensystem des Huhnes kontinuierliche Schnittserien angelegt. 
Ich begann mit dem 8. Entwicklungstage und fixierte dann von jedem Tage bis 
zum Ausschliipfen mehrere — im allgemeinen drei — Gehirne, die nach den drei 
Hauptebenen in Serien zerlegt wurden. Auch mehrere postembryonale Entwick- 

') L. Stieda. Studion iiber das zentrale Nervensystem der Vogel und Sangetierc. Zeitschr. 
f. wiss. Zool. XIX. 1869. 

*) A. Bumm. Das GroBhiru der Vogel, ib. XXXVIII. 1883. 
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luiigsstadien und Gchiino von ervvarhsfnon Hiihnern wnrdcMi iintersucbt. Die Fiir- 
Imng ^^eschah iiaeh W’ei^aM t - Pal. Ich habe niir das Vordeiiiirn untersucht und 
andere Hirnteilc nur dann in den Kreis meiner Betrachtung gezogen. wenn die 
Verf(3lgung voi\ Vordeiiiirnfaserzugeii dies notwendig maclite. Ich bemerke, daB 
ich den Begritf ,,V"orderhirn“ nielit im HisscheiP) Sinne (TeleiKejdmlon 4- Dien- 
(ephalon) gulnaiichc, sondern es s(dl dainit, wie dies Edinger tut, das Pallium, 
Striatum und Rhineneephalon gemeint sein. Bevor ich jedorh iiber meine Unter- 
sueliungen beriidite, will ich eine Besprecliiing der vorhandcnen Literatur voraus- 
srhicken. wobci ich von deal rilteren Publikationen nur die wichtigsten anfiihren 
will, wiihrend ich die neiieren Arbeiten vollstandig und eingehender bes])rechen 
werde. Ich beriicksichtige dabei die Literatur nur insoweit. als sie sich auf den 
Faserverlauf bezieht, da die hbrigen histologischeii Details nicht in den Rahmen 
meiner Arbeit gehoren. 

Bericht liber die vorhandene Literatur. 

liii Anfange des 19. Jahrhimdcrts waren die Kenntnisse voni Faserverlauf im 
\'ordcrhirn des Huhnes noch recht diirttigc. So erwahnt Tiedemann^) bloB zwei 
Biindel: die Commissura anterior, die er Commissura cerebri nennt, und die Markfasern 
der Sclieidewand. Es sind dies eben beides Faserziige, die bei der Zerteilung des Gc- 
hirns ohne weitercs in die Augen fallen. 

Carus 3 ) beschreibt einen bogenfdrmigen Streifen an der Hirnbasis, der aus dem 
Stamm des Ricchnerven entspringen soli. Es handelt sich um den Faserzug, der jetzt 
Tractus fronto-epistriaticus genannt wird. Die ,,Marksaulchen der strahligen Scheide- 
wand“ (= vereinigte Fasern des Tractus septo-mescnccphalicus) faBt cr als Fornix auf. 
Er beschreibt ferner die ..Faserbiindcl des verlangerten Riickenmarkes zu den Hemi- 
spharen". 

MeckeH) untersuchte denVerlauf der schon bekannten Biindel genauer, indem er 
sich besonders mit dem Gchirn der Gans beschaftigte. So schildert er sehr eingehend den 
Verlauf der Fasern der strahligen Sclieidewand und vcrfolgte sie bis zum hintcren auBeren 
Tcile des Thalamus. Er isl ferner der Entdccker dcs ,,Balkenrudiments“, das er dicht 
iiber und hinter der \orderen Commissur als diinnes Markblaltchen fand. Es verliere 
sich am unteren und hintcren Rande dcr strahligen Scheidewand. mit deren Fasern es 
sich innig mische. Er begriindet seine Dcutung dieses unscheinbaren Biindcls als erste 
Spur eines Balkens in dcr Tierreihe. 

Tre\'ira n us^) beschreibt in seiner Arbeit keine neuen Faserziige und vergleicht 
die bereits bekannten mit denen dcs Saugetiergehirns. So halt er den ,,Markstreifen 
zum Frsprung der Geruchsnerven“ (= Tractus fronto-epistriaticus Edinger) fiir den 
Tractus olfactorius. Er mcint, das die strahligc Scheidewand ,,von dem Balken dcr 
Saugetiere abstammt“. Zum Teil halt er sie auch fiir Fornix. 

Stieda^) war der erste, der das Vogelgehirn zum Gegenstande genauerer mikro- 
skopisclier I'ntersuchungen machte. Er stellte seine Bcobachtungen vor allem am Huhn 
<in, nur sclten untersuchte cr andere Vogel (Entc, Gans, Sperling). Er verwandte frische 
und gehartete Objekte und farbte besonders mit Carmin. I)as \’orderhirn nimnit nur 
einen kleincn Raum in seiner .\rbeit ein; von seinen Faserziigen beschreibt er nur die 

') W. His. Die anatoiuischc Nomenklatur. Leipzig 1895. 

*) Fr. Tiedeniann. Anatomic und NaturKcschichtc der \'ogel. Heidelberg 1810. 

•*) C. G. Cams. \ ersiieh einer Darstelhing d( s Nerv-ensystems. Leipzig 1814. 

■*) A. Meckel. Anatomic des Gehirns der \ duel. r>eut.‘'Ches Archiv f. Physiologic. II. 

t8i6. 

G. R. Treviranns. ^■eIInischte Scliriften anatcmischen und physiologischcn Inhalts. 
Bd. HI. Un teiMieluingt n id tr den Fan und die Fnnktionen dt s Gehirns. Bremen 1820. 

•) I. c. 
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Commissura anterior als Commissur der Corpora striata iind die Fasern der strahligen 
Scheidewand. Von der Existenz eines Balkennidiments konnte er sich nicht uber- 
zeugen. Auf seinen Tafeln bildet er noch den Tractus strio-thalamicus und strio-mescn- 
cephalicus ab, ohne sie zu benennen. Im Text erwahnt er dicse Faserquerschnitto in 
Hohe des Nucleus rotundus. Er halt sie fiir eine Fortsetzung von Riickenniarkstrangen, 
ohne aber iiber ihren Verlauf etwas Nahcres angeben zu kdnnen. 

Singer^), der den Verlauf der sekundaren Degeneration im Kiickenmark des 
Hundes untersuchte, machte zum Vergleich auch entsprcchende Versuche an der Taubc. 
Er exstirpierte die linke Hemisphare und fand vier VVochen nach der Operation das 
Riickeninark vollig normal. 

Bum ms Untersuchungen*) bilden eine der Hauptarbeiten iiber die Anatomic 
des Vogelgehirns. Er schildert eingehend die bisher bekannten Faserziige und bestiitigt 
auch das Vorhandensein von Meckels Balkenrudirnent, fiir das er den Namen ..Com- 
raissur der Ventrikelwand" vorschlagt. Das Markbiindel der strahligen Scheidewand 
verfolgt er bis ins dorsale Mark des Mittelhims. Den Urspriing seiner Fasem unter- 
sucht er sehr sorgfaltig. Er halt das Biindel fiir ein Projektionssvstem und widerlegt 
die Erklarungsversuche friiherer Autoren. Das basale Markbiindel hMt er nicht wie 
Carus^) und Treviranus'^) fiir dem Tractus olfactorius homolog. Es sei vielmehr 
hauptsachlich ein Assoziationsbiindel, wenn es auch durch ein vorn-medianwarts ab- 
zweigendes kleines Biindel nebenbei Beziehungen zum Riechhocker habe. Da ferner 
mit dem sagittalen Mark (Auslaufer von Himschenkelfasern) ein Faseraustausch statt- 
finde, habe das basale Markbiindel auch Beziehungen zu Projektionsfasem. Buinm 
beschreibt ferner als erster den jetzt unter dem Namen Tractus occipito-mesencephalicus 
bekannten Faserzug, die ventrale und dorsale Wellenlinie, das Markfeld (jetzt Ekto- 
striatum [Edinger] genannt) und den Mandelkern (= Epistriatum [Edinger]). Bu mm 
gibt auch eine eingehende makroskopische Beschreibung des GroBhirns der Vogel, schil¬ 
dert die GroBen- und Gewichtsverhaltnisse der einzelnen Teile und stellt sorgfaltigc 
histologische Untersuchungen an, die jedoch nicht in den Bereich der vorliegenden Arbeit 
fallen. 

Schulgin*) gibt in seiner Arbeit zunachst einen historischen Uberblick, in dem 
er verschiedene Arbeiten, selbst die oben erwahnten von Meckel und Bumm, einer 
gehassigen und entschieden zu herben Kritik unterzieht. Da die Arbeit, soweit sie sich 
auf den Faserverlauf im Vorderhirn bezieht, nichts Neues bietet, eriibrigt es sich, naher 
auf sie einzugehen. 

Osborn®) untersucht eingehend die Vorderhirncommissuren, indem er zunachst 
die Geschichte ihrer Kenntnisse behandelt und dann die Verh^tnisse bei den einzelnen 
Klassen bespricht. Was die Vogel anlangt, so bestatigt er Meckels Beobachtung, 
daB ein Balkenrudirnent vorhanden ist. Es teilt sich beim Aufsteigen; der vordere Teil, 
der dem Corpus callosum entspricht, ist sehr schmal und verschwindet bald. Der hintere, 
breitere Teil wendet sich ruckwarts, das Foramen Monroi bedeckend und reprasentiert die 
Commissura cornu ammonis. Die Commissura anterior betrachtet er als eine Schlafen- 
lappencommissur und will in alteren Gehirnen eine rudimentar entwickelte Pas olfac- 
toria gefunden haben. 

Sandmeyer’), der sich mit der sekundaren Degeneration nach Exstirpation 
motorischer Zentra beschMtigte, stellte seine Untersuchungen vor allem beim Hund 

1 ) J. Singer. Ober sekundare Degeneration im Ruckenmark des Hundes. Sitzungs- 
berichte d. Wiener Akad. d. Wissensch. LXXXIV. i88i. 

2 ) 1. c. 

8 ) 1. c. 

*) 1. c. 

6) M. A. Schulgin. Phylogenesis des Vogelhims. Diss. Jena 1885. 

®) H. F. Osborn. The origin of the Corpus Callosum. Morphologisches Jahrbuch XII. 
Heft 2. 1887. 

”) W. Sandmeyer. Sekundare Degeneration nach Exstirpation motorischer Zentra. 
Zeitschr. f. Biologie. Neue Folge X. 1891. 
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an. Audi bci cincr Taubc cntforntc cr die liiikc GroBhirnhemisphare und fand im Gej^cn- 
satz zu Singer!) drei Monate nach der Operation deutlidie sekundare Degeneration 
in den Vorderstrangen des RQckenmarkes zu beiden Seiten des Sulcus anterior. Er 
schlieBt daraus auf das Vorhandensein einer Pyramidenbahn bei der Taube, die fast 
ausschlieBlich in den Vorderstrangen verlaufe. 

Gadow^) bringt nichts Neues. Seine Beschreibung des Vorderhirns ist in der 
Hauptsache ein ausfiihrlicher Auszug aus Bumms^) Arbeit, der hier und da dnrch 
Angaben erganzt ist, die den Arbeiten anderer Untersucher entnommen sind. 

Turner^) beschreibt Form und GroBenverhaltnisse der einzelnen Teile des Vogel- 
gehirns, untersucht deren Verhalten bei den verschiedenen Vertretern und bcniitzt 
diese Ergebnisse zu einer Gruppierung der Vogel. Er beschaftigt sich ferner mit dcr 
Topographie und untersucht die Verteilung und Form der einzelnen Zellen. Der E'aser- 
v’^erlauf nimmt nur den kleinsten Teil in seiner Arbeit ein. Die bisher bekannten Biindel 
erwahnt er nur kurz. Den Tractiis septo-mesencephalicus nennt er Tractus Bummi, 
da er irrtumlichervveise B u m m fur den Entdecker dieses Faserzugs halt. Er beschreibt 
femer Verbindungen des Qirpus geniculatum externum und des Mesencephalon mit 
dem Prosencephalon sowie einen Zug aus der Umgebimg der Kerne des dritten und 
vierten Hirnnerven zum Vorderhim. 

Edinger®) beschaftigt sich in seiner Arbeit iiber die Entwicklung des Rindcn- 
sehens mit dem Tractus occipito-tectalis (jetzt von ihm Tractus occipito-mescncephali- 
cus genannt). Er stellt dessen bisher noch nicht bekannten Ursprung in der Occipital- 
rinde fest. Nach dem Verlaufe handelt es sich also um eine Bahn von dcr Hirnrinde 
zu den optischen Zentren. Er beschreibt auch die zuerst bei den Vogeln auftretenden 
langen Assoziationsbahnen. 

In seinen Vorlesungen iiber den Bau der nervosen Zentralorganc gibt Edinger®) 
zum ersten Male eine Zusammenfassung der vergleichenden Anatomie des Zentral- 
nervensystems, die fast durchweg auf eigenen, auBerst muhevollen Untersuchiingen 
beruht. Was die Vorderhirnfaserziige anbelangt, so beschreibt er auBcr den bereits be¬ 
kannten die Taenia thalami mit ihren beiden Bestandteilen (Tr. olfacto-habenularis 
und Tr. cortico-habenularis), ferner eine v^om Stirnpol ausgehende Rinden-Thalamus- 
Bahn (Tr. cortico-thalamicus). Eingehend beschaftigt er sich mit dem liiechapparat 
und seinen Verbindungen. Seine Darstcllung bezieht sich indessen zum geringsten Teile 
auf die Vogel, da sie einen sehr atrophischen Geruchsapparat haben. Die Commissura 
anterior teilt er in einen Ramus connectens lob. olf., einen Ramus cpistriaticus und 
einen Ramus corticalis. Den Faserzug, den er friiher als basales Vordcrhirnbundcl be- 
zeichnet hat, nennt cr nun Tr. strio-thalamicus. An ihm unterscheidet er einen medialen 
vom Nucleus caudatus und einen lateralen vom Putamen koramenden Teil. Ersterer 
cntspricht der Capsula interna, letztercr der Linsenkernschlinge. Den Tr. cortico- 
habenularis und Tr. cortico-mamillaris glaubt er als Fornix zusammenfassen zu konnen. 
Im allgemeinen beschaftigt sich Edinger in der vorliegenden Arbeit noch nicht sehr 
eingehend mit den Vorderhirnbiindeln der Vogel und begriindet dies damit, daB die 
Endstatten noch ungenugend bekannt sind. 

Jelgersma’) beschreibt ein Biindel des Vogelgchirns, das im phvsiologischen 
Sinne der Pyramidenbahn der Sauger entspricht und einen Teil dcr psychomotorischen 

1 ) 1. c. 

H. Gadow. Vogel in H. G. Broniis Klassen und Onluungen des Tierreiches. VU Band, 
4. Abt. 1891. 

3 ) 1. c. 

C. H. Turner. Morphology of the Avian Brain. The Journal of Comparative Neu¬ 
rology I. Chicago 1891. 

Edinger. tJber die Entwicklung des Rindensehens. V'ortrag gehalten auf der 20 . 
Wandervers. d. Siidwestd. Neurologen u. Irrcnarzte zu Baden-Baden am 25. Mai 1895. 

®) Derselbe. Vorlesungen iiber den Bau der nervosen Zentralorganc. 5. Autl. iSgo. 

Jelgersma. De Verbindingen van de groote hersenen bij de vogels met de oculo- 
motoriuskern. Feestb. d. Nederl. Vereen. voor Psychiatric. 1896. 
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Bahn der Vogel bildet. Es handelt sich um eine Verbindimg dcs Stammganglions mit 
dem Oculomotoriuskern der anderen Seite. Das Biindel verlaBt das Vorderhirn mit 
dem Pedunculus inferior in dessen medialstem Teile und endigt nach Kreuzung iiber 
dem Infundibulum im Oculomotoriuskern. 

Munzer und Wiener^) geben zunachst eine genaue Topographie dcs Tauben- 
gehims. Was den Faserverlauf anlangt, so konnen sie nicht viel Neues dem bishcr Bc- 
kannten hinzufugen. Einige F'asern des Tr. septo-mesencephalicus sollen in das Gang¬ 
lion habenulae gelangen und sich so an der Bildung der Taenia thalarai beteUigcn. 
Untersuchungen mittels der Degenerationsmethode bei Tauben, denen das GroBhirn 
entfemt war, ergaben, daB eine GroBhim-Ruckenmarkbahn nicht existiert. 

Wallenberg^) weist nach, daB bei Verletzungen in der Isthmusgegcnd ein Bundel 
aus dem Isthmus zum Vorderhirn degeneriert (Tr. isthmo-striatus). Nachdem caudal 
vom Mittelhirn eine partielle Kreuzung stattgefunden hat, bildet das Bundel den ven- 
tralsten Teil des Tr. strio-mesencephalicus und lost sich erst hinter der caudalen Grenze 
des Bulbus olfactorius auf. 

Die inhaltreiche Arbeit von Boyce und Warrington^) griindet sich auf Unter¬ 
suchungen, die zunachst zum Studium der Pyramidenbahn angestellt worden waren. 
Es ergab sich dabei in Ubereinstimmung mit anderen Autoren, ausgenommen Sand- 
meyer^), daB bei Abtragung einer Hemisphare die entstandene Degeneration sich in 
keinem Falle tiefer als bis zum Mesencephalon erstreckte. Die Beobachtiingen be- 
ziehen sich auf Huhn und Taube. Abgesehen von diesen Degencrationsversuchen unter- 
suchten Boyce und Warrington nach verschiedenen Methoden gefarbte Schnitt- 
serien. Nach einer Beschreibung der makroskopisch sichtbaren Verhaltnisse schildern 
sie eingehend den Verlauf der Faserziige. Den Tr. septo-mesencephalicus konnten sie 
nicht wie Edinger bis zum Mittelhirndach verfolgen, sondem nur bis zur Epithalamus- 
region. Ein kleinerer Teil der Septumfasern zieht hinter der Commissura anterior zur 
Thalamusgegend und bildet einen Tr. cortico-habenularis. Einige Fasern des Tr. septo- 
mesencephalicus scheinen zum Chiasma opticum zu gelangen. Auch die anderen Vorder- 
hirnbiindel erfahren eine genauere Darstellung. Neu ist die Beschreibung eines Tr. 
mesencephalicus-striatus, der nach Lasion des Lobus opticus degeneriert, in der Tha¬ 
lamusgegend ventral vom Tr. strio-mesencephalicus liegt und bis zum Striatum ver- 
folgt werden kann. Interessante physiologische Betrachtungen bilden den SchluB der 
Arbeit. 

Edinger und Wallenberg®) untersuchten das Gehirn der Taube, indem sie 
Schnittserien, die nach verschiedenen Farbemethoden behandelt waren, studierten 
und Degenerationsversuche anstellten. An der Commissura anterior unterscheiden sie 
Pars ventralis. Pars dorsalis, Pars strio-thalaraica. Die Taenia-thalami setzt sich nach 
ihnen zusammen aus Tr. olfacto-habenularis, Tr. strio-habenularis und Tr. cortico- 
habenularis. Den Tr. septo-mesencephalicus gelang es bis in folgende Endstatten zu 
verfolgen: Ganglion des sagittalen Biindels, frontalste Abschnitte des Mittelhirndaches, 
Lamina commissuralis mesencephali und Umgebung des Oculomotoriuskems. Der Tr. 
strio-thalamicus wird eingeteilt in i. Tr. strio-thalamicus dorsalis, 2. Tr. strio-thalamicus 
ventralis (jetzt Tr. strio-mesencephalicus) und 3. Tr. occipito-mesencephalicus. Bei 
den ersten beiden Biindeln lassen sich wieder mehrere Bestandteile unterscheiden. In 
der Hauptsache behandelt die Arbeit Himgebiete, die nicht fiir die vorliegende Arbeit 
in Betracht kommen. 

1 ) Munzer und Wiener. Beitrage zur Anatomip und Physiologie des Zentralnerven- 
systems der Taube. Monatsschr. f. Psychiatric u. Neurol. III. 1898. 

2 ) A. Wallenberg. Eine Verbindung caudaler Himteile der Taube mit dem Striatum. 
Neurol. Zentralbl. XVII. Nr. 7. 1898. 

®) Boyce and Warrington. Observations on the Anatomy, Physiology and Degene¬ 
ration of the Nervous System of the Bird. Philosophical Transactions B. CXCI. 1899. 

4 ) 1. c. 

®) Edinger und Wallenberg. Untersuchungen iiber das Gehim der Tauben. Ana- 
tomischer Anzeiger XV. 1899. 
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Wahrcnd bishcr nach Enlfcriuing von GroOhirnhemispharcn bt-i Vogcln kcine 
Ausfallserscheinnngen beobachtet worden vvaren, sah Kalischer^) bei Papageien, 
denen er eine GroBhirnhemisphare oder Teile derselben exstirpiert hatte, deutlich 
aiisgesprochene Stdrungen auftrcten, die er gcnaiier beschreibt. Sie lieBcn das Vor- 
handensein von Pyrainidenbahnen erwarten. Bei zwei an Kakadus mittels dcr Marchi- 
schen Methode v^orgenomincnen Gntersuchungen des Riickenmarks und der Medulla 
oblongata wurde eine Strangdegeneration nicht gefunden. 

Wahrend bisher die Auffindung und Abgrenzung motorischcr Rindenfelder bei 
den haufig untersuchten Tauben noch nicht gelungen war, konnte Kalischer in einer 
weiteren Arbeit^) diirch Rcizung verschiedener Rindenstellen eine Reihe von differenten 
inotorischen Zentren fcststellen. So gelang es ihm, bei dcr Taube durch elektrische 
Reizimg des GroBhirns folgcnde Rindenfelder abzugrenzen: i. Extremitatenregion, 
vorn-medial an der E'issura longitudinalis, 2. Kiefer-Zungenregion, an einer lateral- 
warts gelegenen Partie des vordersten Teiles des GroBhirns, 3. AugenschluBregion, 
dicht hintcr dcr Extremitatenregion, 4. Sehsphare, die den bei weitem groBeren hinteren 
Teil des GroBhirns einnimmt. Vcrsuchc am Huhn hatten diesclbcn Ergebnisse. Bei 
der Ente hatte Rcizung einer vor der Extremitatenregion gelegenen Stelle bciderseitige 
Flugelbcwegung zur Folge. Kalischer kommt zu dem Resultat, daB dcr Tr. septo- 
mesencephalicus dazu dient, die fiir FuB und Zehen bestimmten Erregungen fortzu- 
leiten, wahrend der Tr. strio-thalamicus dorsalis (jetzt Tr. strio-thalamicus genannt) 
fiir Cbertragung der Reizc, wclche die Kiefer-Zungenregion treffen, in Frage kommt. 
Kalischer zieht intercssante Vergleiche zwischen dem GroBhirn dcr Papageien und 
dem der hoheren Saugcr, ferncr zwischen dcin GroBhirn der Tauben und Hiihner und 
dem der niederen Saugcr. 

Alle genannten Arbeiten werden an Bedcutung bei weitem iiberragt durch Edin- 
gers vortreffliche Monographic iiber das Vorderhirn der Vogel^). Durch seine Unter- 
suchungen sind die bis dahin immer noch recht liickenhaften Kenntnisse fiber das 
V'ogelhim nach alien Richtungen erweitert worden. Bei dem ungemein reichen Inhaltc 
der Arbeit muB ich mich bei ihrer Besprcchung auf das Wichtigste beschranken. Edi nger 
schildert zunachst die Entwicklung des Vorderhirns und bespricht eingchend die Ver- 
haltnisse der Rinde und der Stammganglien. Die Untersuchung des Faserverlaufs stiitzt 
sich vor allem auf die Ergebnisse zahlreichcr Degenerationsversuche. Es werden folgende 
Vorderhirnbiindel geschildert: 

Tr. septo-mcsencephalicus. Sein Verlauf wird wie in Edi nger und Wallenbergs 
friiheren Untersuchungen^) geschildert. 

Fasciculus praecommissuralis. Das Biindel trennt sich vom Tr. septo-mesen- 
cephalicus, zieht vor der Commissura anterior basalwarts, biegt caudalwarts um und 
laBt sich bis zum Hypothalamus verfolgen. Edi nger schlagt deshalb den Namen Tr. 
septo-hypothalamicus vor. 

Commissura pallii. Es war nicht moglich, an ihr Degenerationsversuche anzustellen. 

Tr. thalamo-frontalis et parietalis. Es ist ein doppellaufiges Biindel zur Rinde, 
das dem Nucleus anterior und rotundus entstammt. 

Tr. fronto-epistriaticus. Er kommt aus dcr Tiefe der frontalen Gehirnbasis, er- 
hallt Zuziige aus Lamina medullaris dorsalis sowie der Commissura anterior und endet 
im Epistriatum und dorsalwarts davon. 

Tr. occipito-mesencephalicus, Dieser abwarts degenericrende, aber vielleicht 
doppellaufige Zug ist mit der Sehfaserung der Sanger zu vergleichen. Er zieht mit dcr 

1 ) O. Kalischer. Uber GroBhirnexstirpationeii bei Papageien. Sitziingsbcrichte d. 
Konigl. PreuB. Akad. d. Wissensch. zu Berlin. 5. Juli 1900. Sitzung der physik.-niath. Klasse. 

2 ) Derselbe. Wcitcre Mitteilung zur GroBhirnlokalisation bei den Vogeln. ib. il. April. 

1901. 

Edi nger. Untersuchungen iiber tlas Vorderhirn der Vogel. Geiiieinsam mit Wallen¬ 
berg und Holmes. Abhandluiigen der Senckenbergischen naturlorschenden Gesellscliaft XX. 
Heft 4. 1903. 

1 c. 
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Commissura anterior mcdianwarts, bicgl v'or der Mittellinie caudalwarts um und ist 
bis zum Nucleus spiriformis, Nucleus practectalis, Ganglion mescncephali profundum, 
Haube des Isthmus und bis in dicGegend der frontalsten Trigcminusvvurzel zu verfolgen. 

Tr. strio-thalamicus et thalamo-striatus. Das Biindel besteht hauptsachlich aus 
Striatumfasem vermischt mit Rindenfasern. Es lafit sich bis zum Nucleus anterior, 
dorsalis und rotundus thalami verfolgen. 

Der Tr. strio-mesencephalicus zieht ventral von den groBcn Thalamusganglien 
caudalwarts und gelangt zu den Ganglien der Mittelhirnbasis und zum ventrocaudalen 
Abschnitte des Mittelhirndaches. 

Von dem bisher als Tr. Lsthmo-striatus Wallenberg bekannten Biindel weist 
Edinger nach, daB fast alle Fasem aus dem frontalsten Ende der Kernsaule des Trige¬ 
minus koinmen, und daB sich der Faserzug bis zu den frontalsten Schnitten des Basal- 
kems verfolgen laBt. Er nennt ihn deshalb Tr. quinto-frontalis. Es i.st das einzige 
Biindel, das von der Oblongata zum GroBhirn aufsteigt. 

Tr. fronto-bulbaris zieht mit dem vorigen Faserzug bis zur caudalen Greuze des 
Mittelliirns. Er gibt Fasern zum Trigeminuskern, zum groBcn Kern der Formalio reti¬ 
cularis und den motorischen Hirnnerven ab. Mit Sicherheit ist er bis zum caudalen 
Ende der Oblongata zu verfolgen. V'ielleicht gelangcn Ffusern bis ins obere Halsmark. 

Tr. parolfacto-epistriaticus stammt aus dem basalen Scheidewandgebiet sowie 
benachbarten Teilen des Lobus parolfactorius und vereinigt sich mit dem Tr, fronto- 
epistriaticus. 

Vom Mesostriatum gelangt eine Bahn zum Brachium, die degeiierativ nicht ab- 
gesondert werden konnte. 

Die Commissura anterior entspringt aus dem Epistriatum und vielleicht auch 
zum Teil aus der umgebenden Rinde. Lateralwarts ist sie mit dem Tr. occipito-meson- 
cephalicus gemischt. 

Die Taenia thalami wird gebildet aus dem Tr. nucleo-habenularis, Tr. cortico- 
habenularis und einem aus der Tiefe der Brachiumfaserung aufsteigenden Zuge. 

Der Tr. bulbo-corticalis (= basale Riechstrahlung) geht nach kurzem Verlaufc an 
der Hirnbasis verloren. 

Die Fasem des nur bei wenigen Vogeln gut entwickelten Tr. fronto-occipitalis 
intrastriaticus (= dorsaler Assoziationstrakt Bumm) verbinden wahrscheinlich teils 
Striatumteile miteinander, teils Rinde mit Striatum. 

Das ventro-dorsale Biindel verlauft ganz caudal iiber die Oberflache des occi- 
pitalsten Stammganglionabschnittes. Es fand sich nur bei wenigen Arten. 

Der Tr. thalamo (oder ijiesencephalo ?) parolfactorius degeneriert vorderhirn- 
warts nach Verletzung des zentralen Hohlengraus des Thalamus. 

Edinger beschaftigt sich auch mit der Markscheidenentwicklung. Er unter- 
suchte hierzu jedoch keine embryonalen Gehirne, sondern studierte die Myelogenese 
bei verschiedenen Vogeln mehr oder weniger bald nach dem Verlassen des Eies. la* 
fand, daB zunachst Fasem des Ektostriatum markhaltig werden, und daB mindestens 
ein Teil des Tr. strio-mesejjeephalicus diesem Ganglion entstammt. • Bald darauf bc- 
ginnt die Myelogenese im Epistriatum (Commissura anterior und Tr. occipito-mesen- 
cephalicus) und im Tr. septo-mesencephalicus. Er betont, daB die Rindenbiindcl sehr 
spat markhaltig werden und daB die Striatumfasem nicht gleichaltrig sind. 

Wallenberg!) untersucht das von ihm friiher^) als Tr. isthmo-striatus bezcich- 
nete Bund el niiher und gibt dariiber im wesentlichen dicselbe Darstellung, die sich in 
seiner eben erwahnten, mit Edinger herausgegebenen Untersuchung findet. Ein Teil 
der Fasem lost sich im Ektostriatum auf. 

Kalischer^) untersucht sehr eingehend das GroBhirn der Papageien. AuBer den 

!) Wallenberg. Der Ursprung des Tr. isthmo-striatus (oder bulbo-striatus) der Taube. 
Neurol. Zentralbl. XXII. Nr. 3. 1903. 

2 ) Vgl. 1 . c. 

O. Kalischer. Das GroLlhirn der Fapagoieu in anatomischcr und pliysiulogischor 
Beziehung. Abhandl. d. Kgl. FreuB. Akad. d. Wisscnscli. Fliysik.-inath. Klasse. 6. April 1905. 
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zum Ausp:angspunkt von Fascrzugcn dienendoii, abgrgrcnzten Vordcrhirnganglion (Hvper- 
striatum, Mesostriatum, etc.) untcrschcidet cr noch als Striatum (frontalc, parietale, occi- 
pitale, tomporale) dieGebietc dor GroBhirnganglien, die nichts Charakteristisches zeigen 
und von Faserziigen nurdurchzogcii werden. Den Begriff ,,Hyperslriatiim“ faBt Kalischer 
also enger als Edinger und gebraucht ihn nur fiir den dorsalen .\bschnitt. Den Rest, 
den er Striatum nennt, rechnet Edinger auch mit zum Hvperstriatum. (Vgl. hierzu 
besonders die Fig. i, 2 und 12.) Das Pallium ist nacli ihm iin allgemeinen eine diinne, 
funktionslose Schicht, nur der Wulst kame als Kinde in Betracht. Daher batten auBer 
der Wulstfaserung keine anderen E'asern Rindennrsprung. Die Rinde fchle sicher am 
Stimteil und an der lateralen Grenze des Hvperstriatum. Die bisher als Tr. septo-mesen- 
cephalicus zusammengefaBte Pallium- (Wulst-) F'ascrung teilt sich vor Bcginn dcs 
Thalamus in zwei Teile: Tr. septo-mescncephaliciis und Tr. corlico-septo-spinalis. Letz- 
terer Zug entspringt von der vordersten Spitze des Wulstes, bildet im Thalamus und 
Mittelhirn die ventralst gelegcne Nervenbahn und laBt sich bis in die distalen Teile 
der Medulla oblongata, vielleicht bis ins Riickenmark vcrfolgcn. Er ist der Pyramiden- 
bahn der Sanger zu vergleichen. Der Fasciculus praecommissuralis ist wohl ein Teil 
dieses Bundels. Die Striatuinfaserung teilt Kalischer in eine Quer- und eiiic Schrag- 
faserung. Erstere wurde bisher als Commissura anterior zusammengefaBt. Bei den 
Papageien bildet aber nur ein verhiiltnismaBig kleiner Teil dcr Querfaserung solchc die 
Kpistriata verbindende Ziige, dcr groBere Teil zieht vorher odcr nachher caudalwarts. 
An der Querfaserung unterscheidet Kalischer Comini.ssurenfasern (Commissura inter- 
e]>istriatica und Commissura intermesostriatica, welche die Kopfc beider Mesostriata 
verbindet) und Ziige, die zunachst mit den C'onimissurcnfasern in der Querfiiserung 
verlaufen, dann aber zu den unteren Hirnteilen herabsteigeii. Letztere Fasern kommen 
aus den Kopfen der Mesostriata, dem Epistriatum. Hvperstriatum und dem Stirnteile. 
Den Tr. occipito-mesencephalicus [Edinger] nennt er Tr. thalamo-cpistriaticus. Er 
meint, daB dieses Biindel nur aus dem Epistriatum komme, und daB Edingers An- 
nahme eines Rmdenursprungs unzutreffend sei. Das Ursprungsgebiet der meisten 
Schragfasern sei in den Thalamuskernen zu suchen. Sic endigen im Mesostriatum, Hyper¬ 
striatum, Ektostriatum und in der Unterwulstregion, die sich zwischen Wulst und 
Hvperstriatum einschiebt. Der weitaiis groBte Teil der Arbeit besteht in sehr sorg- 
faltigen und ergebnisreichen, besonders mit Hilfe von Exstirpations- und Lasionsver- 
suchen angestellten, phvsiologischen Untersuchungen, auf die ich hier nicht niiher ein- 
gehen kann, da sie auBerhalb des Rahmens meiner Arbeit liegen. 

Wallenbergi) beschaftigt sich in einer weiteren Arbeit genaucr mit den basaleii 
Asten des Tr. septo-mesencephalicus. Er stellte bei.Enten Fntersuchungen mit der 
Degeneratiunsmethode an. Ganz frontal zieht ein diinner Faserzug aus der Haupt- 
masse des Scheidewandbiindels an die Hirnbasis, biegt lateraKvarts um und .splittert 
sich schon frontal von der Ebenc der Commissura anterior auf (Ramus basalis fron¬ 
talis). Er entspricht wahrscheinlich dem Fa.sciculus praecommissuralis. Dicht caudal¬ 
warts teilt sich der Tr. septo-mesencephalicus in zwei .Aste: i. Der Ramus dorsalis geht 
zum dorsolatcral’en Thalamusrande und ist mit dem von altcren Untersuchern als 
Scheidewandbiindel beschriebenen Faserzugc identisch. 2. Der Ramus basalis caudalis 
legt sich dem Tr. quinto-frontalis ventromedial an, zieht mit ihm caudalwarts zum 
Zwischenhirn und gelangt zum ventromedialen Oblongatarande. Auf dem Wege durch 
den Thalamus laBt er Fasem in die laterale Umgebung strahlen, besonders in den Nu¬ 
cleus entopeduncularis, in die laterale Kapsel des Nucleus rotundus tlialami und in 
den Raum zwischen Ganglion ekiomamillare und Tr. quinto-frontalis. Bei zwei Enten 
war er bis zum Trigeminuseintritte verfolgbar. Das Biindel ist wahrscheinlich identisch 
mit dem Tr. cortico-scpto-spinalis (Kalischer). Das Biindel erstreekt sich bei ver- 
schiedenen .\rten ungleich weit caudalwarts. Einen Verglcich mit der Pyramidenbahn 
der Sanger halt Wallenberg fiir verfriiht, da das Scheidewandbundel aus dem Teile 
der Rinde entspringt, welchcr der Ammonsformation der Sauger entspricht, und weil 

') Wallenberg. Die basalen .^stc dcs Scheidewandbiindels dcr X’^ogcl. Anatomischer 
Anzeiger XXVIII. 1906. 
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es medial vora Ventrikel basalwarts zicht, nicht wic die Pvramidenbahn lateralwarts 
von ihm. 

Ziehen^) geht in seiner Arbeit uber die Entwicklung der Leitungsbahnen nicht 
naher auf die Myelogenesc im Vogelhim ein und hebt hcrvor, dafi die Markentwicklung 
dcs GroBhims der Vogel noch nicht geniigend untersucht sei. 

Edinger hat in der sicbentcn Auflage seiner Vorlesungen iiber den Ban der ner- 
vosen Zentralorgane^) den vergleichend-anatomischen Teil ganz wescntlich umgestaltct. 
So hat auch darin das Vogelgehim eine vollstandige Neubearbeitung erfahren. Es 
handelt sich dabei im wescntlichen darum, die Ergebnisse seiner inzwischen angestellten 
Untersuchungen iiber das Vogelvordcrhirn fiir die Neubearbeitung seines Lehrbuchs 
nutzbar zu machen. Da hieriiber bereits referiert worden ist, so eriibrigt sich eine ge- 
nauere Besprechiing. Neue eingehende Untersuchungen iiber die Markscheidenent- 
wicklung im Vogelgehim bezeichnet er als sehr wunschenswert. 

Eigene Untersuchungen. 

Wenn auch die ersten Anfange einer Markscheidenbildung im Vorderhirn des 
Huhnes erst beim 14 Tage alten Embryo auftreten, so finden sich schon am Tage 
vorher einige Veranderungen, die einer kurzen Erwahnung wert sind. Man sieht 
namlich im Gebiet des Tr. strio-mesencephalicus et thalamicus, des Tr. septo- 
mesencephalicus und in der Commissura anterior eine Menge kleiner schwarzer 
Kornchen, die unregelmaBige Gestalt und verschiedene GroBe haben®). Sie sind 
iiber das Gebiet der genannten Biindel verstreut, finden sich aber so gut wie nicht 
in der Umgebung. Man sieht wohl hier und da in anderen Gegenden ahnliche viel 
feinere Granula, nirgends aber von der charakteristischen Form, Anordhung und 
Haufung wie in den drei genannten Biindeln. Man kann infolge dieser Anordnung 
der Kornchen den Verlauf dieser Faserziige genau verfolgen. Im Ursprungsgebiet 
des Tr. septo-mesencephalicus (Rindenwulst) sind nur wenige Kornchen zu finden. 
Zahlreich sieht man sie in dem zur Basis herabziehenden Teil des Biindels imd 
in der Umschlagstelle um die Bracliiumfaserung. Die Kornchen werden dann spar- 
licher und verschwinden, nachdem das Scheidewandbiindel den dorsolateralen 
Thalamusrand erreicht hat. Nirgends finden sich im Vorderhirn Markfasern. Dieser 
an einer Frontalserie erhobene Befund fehlte in einer gleichaltrigen Sagittalserie. 
Vielleicht war diese nicht gleich weit entwickelt. Es ist aber auch daran zu denken, 
daB es sich moglicherweise bei der erwahnten Kornchenbildung um einen schnell 
voriibergehenden Entwicklungszustand handelt. Fiir diese Deutung spricht, daB 
wiedenim in einer Horizontalserie gleichen Alters geringe Kornchenbildung in dem Ge- 
biete der zum Brachium ziehenden Striatumfaserung zu finden war. Auf die Bedeutung 
dieser Kbrnchen, die sich im Vorderhirn von Huhnerembryonen, die jiinger als 13 Tage 
sind, nicht finden, werde ich am Schlusse meiner Arbeit zu sprechen kommen. 

14 Tage alte Embrjonen. 

Die ersten deutlichen, wenn auch ungemein zarten Markfasern finden sich 
in einer Sagittalserie dutch das Gehirn eines 14 Tage alten Hiihnerembryos^). Man 

1 ) Ziehen. Entwicklung der Leitungsbahnen im Handbuch der ver gleichen den und 
experimentellen Entwicklungslehre der Wirbeltiere II, Teil 3, Kap. 9. 1906. 

Edinger. Vorlesungen uber den Bau der nervosen Zentralorgane II. 7. Aufl. 1908. 

®) Vgl. hierzu auch die Fig. 65 und 66 vom 19 Tage alten Huhnerembryo. 

Schnitte von diesem und dem folgenden Entwicklungsstadium sind auf den Tafcln nicht 
wiedergegeben worden. Es konnen aber zum Verstandnis der fur diese Stadien gegebenen Beschrei- 
bung ganz gut die Fig. i—11(16 und 18 Tage alte Huhnerembryonen) verglichen werden, weil auf 
diesen in der Hauptsache dieselben Systeme, aber in starkerer Entwicklung, vorhanden sind. 
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sieht an der ventralen Seite des Mesostriatum, also im Bereich der Lamina 
medullaris ventralis, eine ganz geringe Anzahl sehr feiner Fasern. Sie sind 
iiber das Gebiet des noch vereinigten Tr. strio-thalamicus et mesencephali- 
cus zerstreut und konvcrgiereii nach dem Brachiiim zu. Scbon dort, wo die Teilung 
in die beiden genannten Biindel stattfindet, sind nur noch vereinzelte Fasern zu 
finden. Diese wenigen markhaltigen Fasern gelangen in den Tr. strio-mesen¬ 
cephalic us, entziehen sich aber sehr bald der Verfolgung, da der weitere Ver- 
lauf des Biindels v 511 ig marklos ist. Der Tr. strio-thalamic us enthalt kein Mark. 
Der Tr. strio-mesencephalic us wird also am friihesten von alien Vorderhirn- 
biindeln markhaltig, eher als der Tr. strio-thalamic us und zunachst nur an seinem 
frontalen Ende im vorderen lateralen Teile des Mesostriatum. AuBerdem finden sich 
in dem vereinigten Tr. strio-thalamicus et mesencephalicus feine Kornclien, die nach 
der Teilung des Biindels zur Hauptsache in den Tr. strio-mesencephalicus gelangen, 
wahrend im Tr. strio-thalamicus nur ganz wenige vorhanden sind. Ferner ist deut- 
liche Kornchenbildung im Tr. septo-mesoncephalicus und der Commissura 
a nterior zu sehen. In einer Frontal- und einer Horizontalserie gleichen Alters fanden 
sich nirgends im Vorderhirn Markfasern. Es bestehen also auch fur die Mark- 
scheidenbildung wie fiir die Kornchenbildung erhebliche individuelle Entwicklungs- 
diflVrenzen auch bei anscheinender Gleichaltrigkeit der betreffenden Embryonen. 

15 Tage alte Embroynen. 

In einer Frontalserie dieser Entwicklungsstufe sieht man aus der ventralen 
Seite des lateralen Mesostriatum eine Anzahl feiner Faserchen in das Bfachium 
eintreten. Dort nehmen sie die dorsolaterale Abteilung ein und grenzen unmittel- 
bar dorsalwarts an die noch marklose Commissura anterior. Zwischen ihnen 
bemerkt man eine groBe Zahl noch nicht markhaltiger Fasern. Bald tritt die Tren- 
nung des Biindels in der Tr. strio-thalamicus und in den nun medioventral- 
warts davon liegenden Tr. strio-mesencephalicus ein. Dabei gehen fast alle 
Markfasern in den letzteren iiber, wahrend in den Tr. strio-thalamicus nur ganz 
wenige Faserchen gelangen und bis zum Nucleus rotundus thalami verfolgbar sind. 
Die Zahl der markhaltigen Fasern des Tr. strio-mesencephalicus nimmt im 
weiteren caudalwiirts gerichteten Verlaufe rasch ab, und bald sind keine Mark¬ 
fasern mehr in ihm zu finden, wahrend das Biindel ungefarbt noch eine Strecke 
weit v^erfolgbar ist. Die ersten Fasern des Tr. strio-mesencephalicus ent- 
stammen also dem frontolateralen Mesostriatum; ilire Markbildung schreitet von 
hier caudalwiirts fort. Fiir die genaue Lage der Ursprungszellen, von denen, wie 
allgemein angenommen wird, die Markentwicklung in cellulofugaler Richtung fort- 
schrcitet, ist mit dieser Beobachtung aber noch nichts AbschlieBendes festgestellt. 
Nur fiir den Fall, daB die Markbildung am Hals des Achsenzylinders beginnen 
sollte und die Strecke zwischen Hals und Ursprungshiigel sehr kurz ist, wiirde man 
bei einer aus einer grauen Masse entspringenden und markhaltig werdenden Leitungs- 
bahn daraus schlieBen konnen, daB unmittelbar am Beginn der markhaltig werdenden 
Leitungsbahn auch die Zellen gelegen sind. Hieraiif soli spater eingegangen werden. 

Das Ektostriatum und seine unmittelbare Umgebung ist noch vollig mark¬ 
los ^). In einer gleichaltrigen Horizontalserie fanden sich im allgemeinen dieselben 

1 ) Dieser Befuiid stiinint niclit iiiit der Angabe Kdingers iiberein, wonach die ersteii 
Maikiasern im Ektostriatum aullreten sollen. (Vgl. Edinger, Vorderhirn der Vogel.) 
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Verhaltnisse, nur fiel die starke Kornchenbildiing in dor Commissura anterior 
auf. Eine Sagittalserie durch ein ebenfalls 15 Tage altes Geliirn war nahezu mark- 
los, nur in dem noch nicht geteilten Tr. s trio-mesencephalic us et thalamic us 
fanden sich wenige, ungemein zarte Faserchen, die aber nicht weiter verfolgbar 
waren. 

16 Tage alte Embryonen. 

In einer Frontalserie dieses Alters ist noch kein weiteres Biindel markhaltig; 
doch sind die aus der Basis des Mesostriatum austretenden Fasern schon etwas 
zahlreicher geworden (Fig. i). Sie gelangen in der iiberwiegenden Mehrzahl in den 
Tr. strio-mesencephalicus, wahrend der Tr. strio-thalamicus auch jetzt 
noch nur ganz vereinzelte Markfasern enthalt (Fig. 2). In Hohe der noch mark- 
losen Commissura pallii ist der Tr. strio-mesencephalicus mediobasalw^arts vom 
Tr. strio-thalamicus gelegen. In caudaleren Ebenen riickt das erstgenannte Biin- 
del ventralwarts (Fig. 3). Wahrend nun anfangs die Markfasern gleichmaBig iiber 
seinen Querschnitt verteilt waren, sammeln sie sich in caudaleren Ebenen des 
Thalamus im ventralen Teile des deniTr. strio-mesencephalicus zugehorigen Areales. 
Gleichzeitig nimmt die Zahl der Markfasern immer mehr ab (Fig. 4). Immerhin 
laBt sich eine geringe Anzahl von Fasern bis in die Basis des Mittelhirns verfolgen, 
wo sie im Nucleus spiriformis endigen (Fig. 5, N. sp.). Die ganz wenigen Mark¬ 
fasern, die der Tr. strio-thalamicus enthalt, lassen sich bis zum frontalen Ende 
des Nucleus anterior thalami verfolgen (Fig. 4, Tr. str. th.). 

17 Tage alte Embryonen.*) 

In einer Frontalserie bietet der Tr. strio-mesencephalicus et thalamicus 
in der Hauptsache dieselben Verhaltnisse dar wie am vorhergehenden Entwick- 
lungstage. Auch hier kommen alle Fasern aus dem Mesostriatum, wahrend das 
Ektostriatum immer noch ganz marklos ist. Die Endigung der beiden Biindel ist 
ebenfalls nicht viel ausgedehnter geworden. Die noch marklosen Tr. septo- 
mesencephalicus und Tr. occipito-mesencephalicus (Edinger) = Tr. 
thalamo-epistriaticus (Kalischer) zeigen deutliche Kornchenbildung. 

In einer gleichaltrigen Horizontalserie finden sich nun zum ersten Male mai k- 
haltige Ektostriatumfasern. Diese treten besonders nahe seinem caudalen Rande 
auf und ziehen durch das Mesostriatum hindurch (Fig. 10, Mes.)^ wobei sich ihnen 
Fasern anschlieBen, die wohl im Mesostriatum ihren Ursprung haben. Die Fasern 
konvergieren, durchsetzen den Nucleus entopeduncularis und ziehen zum Brachium 
(Fig. 10 und ii). An der Grenze von Telencephalon und Diencephalon zweigen sich 
die an Zahl noch geringen, den Tr. strio-thalamicus bildenden Fasern ab und 
gelangen zum Nucleus anterior thalami und Nucleus rotundus (Fig. 9 bis ii). 
Die Hauptmasse des Biindels zieht als Tr. strio-mesencephalicus median- 
warts vom Nucleus rotundus weiter caudalwiirts zum Nucleus spiriformis und 
bildet hierbei auf Horizontalschnitten einen flachen lateralwarts konkaven Bogen 
(Fig. ii). Es treten in dieser Serie zum ersten Male ganz wenige auBerst zarte Mark- 
iaserchen auf, die dem Tr. occipito-mesencephalicus anzugehoren scheinen, 
und zwar sind sie nur an der Stelle zu finden, wo sich das Biindel von der Commissura 

1 ) Praparate dieser Entwickhmgsstufe sind nicht gozeichnet. Die Hinweise beziehen 
sich anf Zeichnungen von Schnitteii des 18 Tage alten Hiihnerembryos, welcher annahernd 
dieselben Vei-h^tnisse darbietet. 
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anterior trennt und zum Brachiurn wendet (Fig. 10, Tr. oc. mes.). Weder nach dem 
Epistriatum noch dem Mittelhirn zu siiid die Fasern von dieser Stelle aus weiter zu 
verfolgen. Der Tr. occipito-mesencephalicus, Commissura anterior und Tr. septo- 
mesencephalicus zeigen ferner eine auffallend starke Komchenbildung im Areal 
dcr Biindel selbst, doch finden sich auch in der Umgebung mehr verstreute Korn- 
chenhaufen. 

18 Tage alte Embryonen. 

Die verscliiedenen Sericn dieser Entwicklungsstufe zeigen iin wesentliclien 
nur cinen groBeren Markreichtum im Vergleiche zum vorhergehenden Entwicklungs- 
stadiiim, ohne daB in anderen Biindeln Mark erscheint. Die Ektostrialumfasern 
bilden in dem einen Fade (Sagittalserie) schon ein betrachtliches, allerdings selii' 
feinfaseriges Netz, wahrend sie in zwei anders gelegten Schnittserien noch ganz spiir- 
lich sind (Fig. 10, ¥.k.), Zur Bildung einer Lamina medullaris dorsalis kommt es 
noch nicht; dagegen ist schon eine deutliche Lamina medullaris ventralis 
vorhanden (Fig. 6, 7, 10 und ii, L. med. v.). Der Tr. occipito-mesencephalicus 
zeigt nur in der Horizon!alserie einzelne sehr feine Markfasem (Fig. 10, Tr. oc. mes.). 

19 Tage alte Embryonen. 

Dieses Entwicklnngsstadium laBt nicht nur die bereits ersviihnten Ziige in- 
folge ihres groBeren Markreichtums starker hervortreten, sondern es bietet auch in 
vieler Beziehung Neues dar. Die Striatumfasern sind bedeutend zahlreicher ge- 
worden, und auch das Ektostriatum ist von einem dichten Fasernetz erfiillt (Fig. 12, 
Ek.). Auf Frontalschnitten, die das Ektostriatum treffen, bemerkt man jetzt auch 
einige Fasern aus dem Hyperstriatum zu dem im Ektostriatum liegenden Faser¬ 
netz (Fig. 12). Das Hyperstriatum ist durch eine feine, helle, arnahernd horizon- 
tale, dorsalwarts leicht konvexe Linie in zwei Teile geteilt, einen unteren und einen 
oberen Abschnitt, Beide faBt Edinger als Hyperstriatum zusammen, wahrend 
Kal ischer mit diesem Namen nur * den dorsalen Teil bezeichnet und den 
unteren Abschnitt Striatum parietale nennt^). Die wenigen Hyperstriatum- 
fasern kommen aus dem dorsalen Abschnitte, und zwar ist es ein etwas seitlich 
von der Mitte des frontalen Hyperstriatum gelcgenes Areal, welches zuerst Mark- 
fasern erhalt. Der weitaus groBte Teil des Hyperstriatum ist marklos. Zwischen 
Ektostriatum und Mesostriatum tritt zum ersten Male das unter dem Namen 
Lamina medullaris dorsalis bekannte Flechtwerk auf (Fig. 12, L. med, d,). Ihr 
Markreichtum ist auch schon recht betrachtlich, doch beschrankt sich die Lamelle 
noch ausschlieBlich auf das von der Basis des Ektostriatum eingenommene Ge- 
biet, wahrend sie sich im vollstandig entwickelten Gehirne median- und lateral- 
warts weit dariiber hinaiis erstreckt. Im Bereich des Mesostriatum ordnen sich die 
durchziehenden Fasern zu einzelnen schmalen, geradlinig verlaufenden Biindeln 
(Fig. 13, Mes.), Es macht den Eindruck, daB hier zahlreiche neue Fasern hinzu- 
kommen. Nach Bildung der Lamina medullaris ventralis ziehen die Fasern durch 
den Nucleus entopeduncularis und sammeln sich dann zu dem nun recht ansehn- 

1 ) Die Bezeichnung Kalischers ist aus dem Grunde nicht zweekmaBig, weil derselbe 
Name von Edinger fur einen viel groBeren Abschnitt des Stammganglions verwandt ist, und so 
eine Schwieiigkeit der Nomcnklatur hcrbeigefiihrt ist. Ich werdc deshall) im folgenden fiir 
Kalischers Hyporstnatum den Namen Pars fro nto-dorsalis Hyperstriati gcbraiichen 
und den Ausdnick H y perstriat u ni ausschlieBlich 1111 Sinne Edingers anwenden. 
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lichen Tr. strio-mesenceplialicus et tlialamicus (Fig. 13). Dabei iiehmen sie ciiien 
hier zum ersten Male auftrctendon, von der Basis des Vorderhims kommenden Faser- 
zug auf (Tr. q. ft. in Fig. 12 und 13). Dieses Biindel liiBt sich am besten in Sagittal- 
serien verfolgen, und es ergibt sich hierbei, daB es sich um Fasern handelt, die aus 
dem vordersten Abschnitte des Hyperstriatum kommen. Dieses Ganglion kriimmt 
sich in seiiiem frontalen Abschnitte, dem Hyperstriatumkopf, stark iiach der 
Basis und wolbt sich gleichzeitig caudalwarts in das Mesostriatum ein Stiick weit 
vor^). Die von dieser Vorwolbung, die ich Tuber capitis hyperstriati nennen 
will, entspringenden Hirnschenkelfasern wiirden einen groBen Umweg machen, 
wenn sie sich den dorsooccipitalwaits entspringenden Hyperstriatumfasern an- 
schlieBen und mit ihnen zum Brachium ziehen wiirden. Sie schneiden vielmehr 
diesen Bogen ab und ziehen in direktem Wege zum Tr. strio-mesencephahcus et 
thalamicus, den sie dort erreichen, wo die Fasern nach Verlassen der Vorderhirn- 
ganglien facherformig konvergieren (Fig. 13). Dem geschilderten Verlaufe nach 
ist es nicht zu bezweifeln, daB dieses Biindel mit dem von Wallenberg^) gefun- 
denen Tr. quin to-frontalis ideiitiseh ist. In Hohe der Commissura anterior be- 
ginnt die Trennung des Tr. strio-mesencephalicus und des Tr. strio-thalamicus. 
Letzterer bleibt dorsalwarts und nimmt auf Frontalschnitten weiter caudalwarts 
ein streifenformiges, von dorsomedial nach ventrolateral sich erstreckendes Areal 
ein. Da an beiden Enden Fasern bogenformig ausstrahlen, die an der medialen 
Seite des Querschnitts ventralwarts, an der lateralen dagegen dorsalwarts gerichtet 
sind, so sieht der Tr. strio-thalamicus an dieser Stelle wie ein liegendes 5 aus. An 
Frontalschnitten, die weiter caudalwarts liegen, tritt in der lateralen Ausstralilung 
der Nucleus rotundus auf (Fig. 14, N. rot.), in der medialen der Nucleus an¬ 
terior thalami. Da in diese Kerne die meisten Fasern einstrahlen, lost sich das 
Biindel sehr bald auf. Von der medialen Seite des Biindels gelangen auch einige 
Fasern zur Decussatio supraoptica (Fig. 14, D. s.). Der Querschnitt des Tr. 
strio-mesencephalicus ist an seiner lateralen Seite scharf begrenzt, wahrend 
von seiner medialen Seite zahlreiche Fasern sich ablosen und in ventromedialer 
Richtung ebenfalls zur Decussatio supraoptica gelangen (Fig. 14). Das Biindel ist 
hierdurch schwacher geworden, laBt sich aber mit Sicherheit bis in die Hohe der 
Commissura posterior verfolgen. Hier sieht man die Fasern zum Nucleus spiri- 
formis ziehen. Ob sie hier enden oder noch weiter ziehen, laBt sich nicht sagen, 
da das Biindel wegen der vielen Fasern anderer Herkunft nicht mehr verfolgt werden 
kann. Der Tr. occipito-mesencephalic us enth^t eine geringe Zahl mark- 
haltiger Fasern. Die Commissura anterior zeigt in ihrem ganzen Verlaufe eine 
sehr Starke Kornchenbildung. Da sich diese auf den schmalen Streifen der Com- 
missur beschrankt und die Umgebung ganz frei von Komchen ist, so tritt das Biin- 
del sehr scharf hervor (Fig. 66). In dem lateralen, dem Epistriatum zugewendeten 
Teile finden sich auch einige feine markhaltige Fasern. Diese gelangen jedoch 
nicht weit medianwarts und horen schon weit von der Mittellinie auf (Fig. 66). 

1 ) Ober die hier in Frage kommenden topographischen Verhaltnisse orientieren beson- 
ders die auf spatere Stadien sich beziehenden Fig. 29 und 62. 

®) Wallenberg. Eine Verbindung caudaler Hirntcile der Taube mit dem Striatum. 
Nonrof, Zentralbl. XVII, Nr. 7. 1898. — Der Urspruiig des Tr. isthmo-striatus (oder bulbo- 
striatus) der Taube. ib. XXll, Nr. 3. 1903. 
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Da diese Fasercben dort liegcn, wo sich das gL'nicinsanie I'rsjtriiiigsgebiot dos Tr. 
occipito-mescncephalicus und der Comniissura anterior bcfindet, kann man nicht 
ganz sicher sagen, welchem von bciden Biindeln diese Markfasern angehoren. 

Auch der Tr. septo-mesencephalicus begin nt eben markhaltig zu werden ’). 
Man sieht in der dorsomedialen Rinde wenige Fasern. Diese Rindenfasern finden 
sich naeh hinten bis zum Occipitalpol, der Stirnteil der Rinde ist dagegen ganz 
marklos. Die Fasern sammeln sich zu einem IMindel und ziehen \'or der Comniissura 
anterior in einem flaclien Bogen, dessen Konkavitat dorsolateralwarts gerichtet ist, 
zur Basis (Fig. 13, Tr. sept. mes.). Die marklialtigen Fasern erreiehen aber die 
Basis nicht ganz, sondern horen auf dem znletzt In'schriebenen Wege allmalilich ant. 
Im weiteren Verlaufe des Biindels finden sich eine grolie Zahl feinerer und grolierer 
Kbrnchen (Fig. 65), die sich ebenfalls wieder auf den Bezirk des Biindels l)eschranken. 
wodurch es leicht moglich ist, den weiteren Verlauf des von nun ab marklosen Faser- 
zugs zu verfolgen (z. B. Fig. 66, 3). Indern er caudalwarts zieht. sclilingt er sich 
um den Tr. strio-mesencephalicus et thalaniicus herum und labt sich bis zur dorso- 
lateralen Oberflache des Thalamus verfolgen. Auf dem zuletzt bescln iebenen W’ege 
sieht man Opticusfasern zum Tr. septo-m(\sencephalicus treten). Sie zweigen sich 
vom Anfangsteile desTr. opticus ab, ziehen an seiner medialen Seite dorsalwarts und 
gelangen zu dem noch marklosen. aber durch die Kornchenbildung dt utlich charak- 
terisierten Areal des Tr. septo-rnesencephalicus. Diese bisher noch nicht bekannten 
Fasern will ich als O p t i c u s f a s e r n z u m T r. s e p t o - m e s e n c e p h a 1 i c u s bezeichnen. 

Eine Horizontalserie von einem gleichaltrigen Embryo zeigte weniger weit 
entwickelte Leitungssysteme. Der Tr. strio-mesencephalicus et thalaniicus ist 
fdserarmer. Das Ektostriatum ist nahezu marklos. Die Comniissura anterior, der 
Tr. septo-mesencephalicus und Tr. quinto-frontalis enthalten keine Markfasern. 

20 Tage alte Embryonen. 

Die Untersuchung von 20 Tage alten, also kurz \-or dem Verlasseii des Eies 
befindlichen Huhnclien ergab eine sehr weitgehende Cbereinstinimung niit dem 
vorhergehenden Entwicklungstage, so daB eine genauere Schilderung sich eiiibrigt. 
Es waren dieselben Biindel markhaltig und zeigten keine auffallende Steigerung 
des Markgehaltes. Der Tr. septo-niesencej)halicus war ebenfalls erst bis zu seiner 
Umschlagstelle um das Brachium markhaltig. In einer Horizontalserie enthielt 
dieses Biindel kein Mark. Im Tr. occijiito-mesencephalicus fanden sich nur sehr 
wenig Myelinfasern. Der Tr. strio-mesencephalicus war ebenfalls mit Sicherheit 
nur bis zum Nucleus spiriformis zu verfolgen. 

9 und 10 Tage nach dem Verlassen de.s Eies. 

Bei der Untersuchung des Gehirns von Huhnern, die 9 oder 10 Tage nach 
dem Ausschliipfen gelebt batten, ergab sich, daB der Markreichtum gegeniiber der 
zuletzt betrachteten Entwicklungsstufe ganz wesentlich zugenommen hatte. Schon 
Flechsig^) und Bernheimer®) haben darauf hingewiesen, daB das extrauterine 

1 ) Edinger (Vorderhirn der Vogel) fand die ersten Fasern im Tr. scpto-mesencephalicus 
erst 60 Stunden nach dem Ausschliipfen. 

P. Flechsig. Die I^eitiingsbahnen im Gehirn und Ruckenmark des Menschen. Leip¬ 
zig 1876. 

St. Bernheimer. t'lber die Fntwickhing und den Verlauf der Markfasern im Chiasma 
nervorum opticorum des Menschen. Knapp-Schv'eiggers Archiv f. Augenheilk. XX. 1889. - 
t)ber die Sehnervenwurzeln des Menschen. Wiesbaden 1891. 
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Leben fordernd auf die Markcntwicklung cinwirkt. Die hier in Frage kommendrn 
Verhaltnisse sind dann von Held^) genauer nntersucht worden. Nach einseitigei 
experimenteller Offnung dcr Lidspalte bei neugeborenen bis wenige Tagc alten 
Tieren (Kaninchen, Katze, Hund) fand er einen deutlichen Untersciiied in der 
Markrcife der beiden N. optici. So gelang ihm der Nachweis, ,,daB durch die 
vorzeitige spezifische Erregung einer markhaltig werdenden Leitungsbahn eine 
schnellere Markreife dcrselben erreicht wird“. Es ist daher nicht zu verwundem, 
daB beim Huhn nach dem Ausschliipfen infolge der Inanspruchnahme zahlreicher, 
bis dahin wenig oder nicht benutzter Leitungsbahnen die Markbildung rasch fort- 
schreitet. Im allgemeinen ergaben sich folgende Verhaltnisse. 

Das Ektostriatum ist dicht mit Fasern erfiillt (Fig. i8, Ek.). Die Lamina 
medullaris dorsalis erstreckt sich zum ersten Male iiber das Gebiet der Ekto- 
striatumbasis nach beiden Seiten hinaus und laBt sich lateralwarts bis zum Epi- 
striatum verfolgen (Fig. 15, L. med. d.). Der mediale Anteil erreicht den Ventrikel 
in frontalen Schnitten noch nicht. Es ist dies erst der Fall am occipitalen Ende des 
Ektostriatums, welches ja der Medianlinie wesentlich naher steht als der frontale 
Abschnitt. Das Hyperstriat 11 m ist. abgesehen von den spiiter zu erwahnenden 
durchziehenden Fasem, nahezu marklos. Auf Frontalschnitten, die so gclegt sind, 
daB sie den hinteren Abschnitt des Epistriatum treffen, sieht man im lateralsten 
Teile des Hyperstriatum eine geringe Anzalil Fasern aus dem Epistriatum 
dorsalwarts ziehen (Fig. 15, Tr. d. ep.). Es handelt sich um Fasern, die das 
Epistriatum mit dorsalen Abschnitten des Hyperstriatum verbinden. Edinger®) 
ist der Meinung, daB diese Fasern eine dorsocaudale Aufsplitterung des Tr. 
fronto-epistriaticus bilden. Es liiBt sich jedoch auf Sagittalschnitten bereits beim 
10 Tage alten Huhn erkennen, daB die meisten dieser vom Epistriatum auf- 
wiirts ziehenden Fasern in diesem Ganglion entspringen. Nur die frontalsten Fa.sern 
kommen vom Tr. fronto-ejiistriaticus, indem Fasern dieses Biindels dorsalwarts 
umbiegen*). Es handelt sich also um zwei Systeme, die sich eng aneinader legen: 
erstens um ein Biindel, das dorsale Hyperstriatumteile mit dem Epistriatum ver- 
bindet, und welches ich Tr. dorso-epistriaticus nennen will, zweitens um einen 
Zug, der vorn mit dem Tr. fronto-epistriaticus verlauft, ihn weiter hinten verlaBt 
und sich dem Tr. dorso-epistriaticus frontalwarts anlegt. Da der Tr. fronto-epi¬ 
striaticus aus dem vordersten Teile des Hyperstriatum kommt, handelt es sich also 
um einen bogenformigen Zug, der frontobasale und dorsocaudale Hyperstriatum¬ 
teile miteinander verbindet. Ich nenne diesen Zug Tr. uncinatus hyperstriati. 

Man begegnet jetzt zum ersten Male den Anfangen einer Capsula interna. 
Das Hyperstriatum wird namlich in seinem frontalen Abschnitte von zahlreichen 
Fasern durchzogen, die von vorn-medial nach hinten-lateral und zugleich basal- 
warts verlaufen (Fig. 18, 20 und 21, C.i.fr.). Sie gelangen zum Ektostriatum 
und zum medialen Schenkel der Lamina medularis dorsalis. Ihren Ursprung nehmen 
diese Fasern aus jenem Areale, das zwischen der dorso-medialen Rinde und dem 
Hyperstriatum eingeschaltet ist: der Unterwulstregion. An der Grenze von 

*) H. Held. Uber experinientelle Reifung des Nervenmarks, Archiv fur Anatomic und 
Physiologic. Anatomische Abt. 1896. S. 222. 

2 ) Edingcr. Vorderhim dcr V6gel. S. 383. 

hierzu die Fig. 64 vom erwachseneu Huhn. 
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dieser und dem Hyperstriatuni bilden sie eiiie feine Marklamcllu, die icli Unter- 
wulstlamelle iiennen will, und ziehen, das Hyperstriatuin duixhschncidend, zuni 
Ektostriatum bzw. der Lamina medullaris dorsalis. Von letzterer gelangen die 
Fasern zum Mesostriatiim und zum Brachium. Da die Unterwulstregion genetisch 
wahrscheinlich zur Rinde gehdrt, wiirde die Unterwulstlamelle ein Analogon der 
Capsula extenia sein, wobei unter Capsula externa ganz allgemein eine Markschicht 
zwischen Rinde und Striatum verstanden sein soli und nicht eine direkt der C'apsula 
externa der Sauger vergleichbare Bildung. AuBer dem voiiiin erwahnten frontalen 
Teile der Capsula interna ist auch noch ein occipitaler vorhanden. Es sammeln sich 
niimlich die Fasern, die aus dem hinteren Abschnitte des Hyperstriatum ilircn 
Urspmng nehmen, zu einem Markbiindel, das sich an der Grenze vom occipitalen 
und mittlereii Teile des Hyperstriatum befindet und zum hintersten Abschnitte 
des Mesostriatum gelangt (Fig. 20, 21, C. i. oc.). Man kaim also beim Huhn von 
einer Capsula interna frontalis und occipitalis reden. 

Die Commissura anterior ist nun ebenfalls gut entwickelt (Fig. 15, C. a.). 
Ihre frontalsten Fasern ziehen erst eine Strecke weit mediobasalwarts, biegen dann 
um und gelangen zur Medianlinie. Ebenso ist der Tr. occipito-mesencephali- 
cus schon recht markreich (Fig. 15, Tr. oc. mes.). Er liegt unmittelbar dorsalwarts 
vom Tr. strio-thalamicus, schlingt sich um dieses Biindel herum und gelangt an 
seine mediale Seite. Weiter caudalwarts nahert er sich der Basis und liegt in Fron- 
talebenen, die den vorderen Teil des Nucleus rotundus treffen, dorsomedial vom 
Tr. strio-mesencephalicus (Fig. 16, Tr. oc. mes.). An dieser Stelle sieht man einige 
Fasern vom Tr. occipito-mesencephalicus zum Nucleus magnocellularis (Fig. 16, 
N. mag.) und sehr wenige zur Decussatio supraoptica ziehen (Fig. 16, D. s.). 

Auch im Tr. fronto-epistriaticus hat nun die Markentwicklung begonnen, 
doch enthiilt er nur* wenige sehr zarte Fasern (Fig. 18, Tr. fr. ep.). Wahrend beim 
vollkommen entwickelten Huhn dieses Biindel im frontalen x\bschnitte seines Ver- 
laufes der Hirnoberflache unmittelbar anliegt, ist dies beim 9 Tage alteii Huhne 
nicht der Fall. Es kommt dies daher, daB zunachst die medialsten, also nach dem 
Zentrum des Vorderhirns zu gelegenen Fasern markhaltig werden, wahrend die 
an der Oberflache liegenden Fasern noch marklos sind. 

In der Commissura pallii beginnt eben die Markbildung, doch sind nur 
Spuren von Mark nachweisbar. 

Der Ursprung des Tr. septo-mesencephalicus bc'schrankt sich noch fast 
ausschlicBlich auf die mediale Rinde. Nur nach dem Occipitalpol zu greifen die 
Fasern etwas auf die dorsale Rinde fiber. Das Biindel ist bis zu seiner ventralen 
Umschlagstelle ziemlich gut entwickelt, enthalt aber sehr feine Fasern. Dann wild 
es bald faserarmer, ist jedoch noch bis zu der Stelle zu verfolgen, wo es die dorso- 
laterale Oberflache des Thalamus erreicht. Wahrend es auf dem Wege dorthin 
an der lateralen Seite der Striatumfasern entlaiig zieht, zweigeii sich eine Anzahl 
Fasern ab und legen sich in dorsalwarts konvexem Bogen zugleich an die ventrale 
Seite des Tr. occipito-mesencephalicus an (Fig. 15). Mit dessen Fasern vermischt 
gelangen sie zur medialen Seite des Tr. strio-thalamicus. Diese vom Scheidewand- 
biindel sich abzweigenden Fasern bilden also einen sehr starken Bogen um die ven¬ 
trale, laterale und dorsale Seite der Striatum fasemng herum zu deren medialer 
Seitc‘. Da die Fasern gleichzeitig caudalwiii ts ziehen, bcschrciben sie eine Schrauben- 
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linie. Bei dcr l^ntersuchung des Schcidewandbiindcls niit Hilfe einer glcirhaltrigcn 
Horizontalscrie fand sich, daB sich das Biindcl an seiner ventralen Umsclilagstelle 
in zwei Teile spaltet. Wahrend der frontale Teil den gevvohnlichen Verlauf nimmt 
und die Hauptmassc des Biindels bildet, biegt ein kleinerer Teil, nachdem er den 
frontaleii Abschnitt in seinem lateralwarts gerichteten Verlaufe niir eine kiirze 
Strecke weit begleitet hat, caudahvarts um und zieht ventromedianvvarts voin 
Tr. strio-mesencephalicus entlaiig (Fig. 19, Tr. sept. oc.). Er laBt sich bis in 
die Nahe der austretenden Oculomotoriusfasern verfolgen. Diese sich ab- 
zweigenden Fasern sind der von Kalischer zuerst unter dem Namen Tr. 
cortico-septo-spinalis und dann von Wallenberg als Ramus basalis 
caudalis tractus septo-mesencephalici beschriebene Faserzug, wahrend 
die Hauptmasse des Biindels (Fig. 19, Tr. sept, mes.) mit dem Ramus dorsalis 
tractus septo-mesencephalici von Wallenberg identiscli ist. Wenn auch 
der Ramus basalis caudalis sich dicht an die ventromediale Seite des Tr. strio- 
mesencephalicus anlegt und mit ihm in gleicher Richtung verlauft, so lassen 
sich doch beide Faserziige unschwer voneinander scheiden, da der Ramus basalis 
caudahs viel feinere Fasem hat. Der weitere Verlauf wird sich aus einem spateren 
Stadium ergeben. 

Die Striatumfaserung, einschlicBlich des Tr. quinto-frontalis, ist 
schon sehr stark entwickelt. Doch ergeben V^^rgleiche mit spateren Entwicklungs- 
stadien, daB die Markbildung noch lange nicht beendet ist. Die Zahl der Fasern, 
die von der medialen Seite des Tr. strio-mesencephalicus zur Decussatio supra- 
optica zieht, ist eine sehr grofle (Fig. 16, Fasern von Tr. str. mes. nach D. s.). Da 
der Markfasergehalt des Biindels bei weitem nicht in demselben MaBe abnimmt, so 
ist anzunehmen, daB es sich in der Haui)tsache nur um einen Faseraustausch des 
Biindels der rechten and linken Seite handelt, was auch aus dem Bilde der Deciis- 
.satio selbst mit groBer Wahrscheinlichkeit geschlossen werden kann. Da die Zahl 
der sich kreuzenden Fasern eine sehr groBe ist, werden wohl die meisten, wenn nicht 
alle Fasern auf die a,ndere Seite gelangen. 

Vom Tr. strio-thalamicus ziehen zahlreiche Fasern in leichten Bogen 
dorsalwarts und losen sich im Epithalamus zu einem feinen Geflecht auf (Fig. lO, 
20, 21, R. ep.). Ich will diese Ausstrahlung als Radiatio epithalamica be- 
zeichnen. Vielleicht handelt es sich um Verbindungen zwischen Striatum und Epi¬ 
thalamus. 

In Frontalschnitten, die so angelegt sind, daB sie den vordersten Teil des 
Mesencephalon streifen, teilt sich der Tr. strio-mesencephalicus in zwei Teile, 
einen medioventralen und einen dorsolateralen (Fig. 17, Tr. str. mes. und Tr. sir. 
cer.). Der dorsolaterale Abschnitt entspricht in seinem weiteren Verlaufe vollstandig 
dem in friiheren Serien als Tr. strio-mesencephalicus bezeichneten Biindel (Tr. sir. 
mes. in Fig. 17, 20, 21). Dcr medioventrale Abschnitt nimmt einen ganz anderen 
Verlauf und tritt uns in dieser Serie zum ersten Male als markhaltiges Biindel ent- 
gegen. Dieser Faserzug bildet eine ganze Strecke weit eines der ventroniedialsten 
Biindel im Diencephalon (Fig. 17, Tr. str. cer.), tritt aber weiter caudalwarts all- 
mahlich etwas lateralwarts, so daB er in Hohe der austretenden Oculomotoriiis- 
fasern schon etwas seitlich von diesen sich befindet. Er nahert sich nun dem late- 
ralen Oblongatarande und zieht in gi oBem Bogen, dessen Konkavitat nach vom 
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obcn gerichtet ist, zuin vordereii Kleinhiriiarme (Fig. 20, 21, Tr. sir. cer.). Einige 
Faseni schvvciikcn hierbei von ihin ab und gehcn anscheiiiend in die Langsfaserii 
der Medulla oblongata iiber. Wenige andere Fasern wenden sich in Hohe des Oculo- 
inotorius der Raphe zu (Fig. 28), lassen sieh aber nicht weiter verfolgcn. Das er- 
wahntc Biindel besteht aus sehr kraftigen Fasern, so daB seine Verfolgung dureh 
das aus zarteren Elementen bestehende Fasergewirr zuiu Cerebellum unschwer ge- 
lingt. Es geht hieraus hervor, daB das bisher als Tr. strio-mesence])halicus be- 
zeichnete Biindel aus zwei verschiedenen Faserziigen besteht. Erstens enthiilt das 
Biindel einen friihreifen Anteil, den eigentlichen Tr. strio-mesencephalicus, der bei 
der Spaltung zunachst den dorsolateralen Abschnitt bildet, zweitens enthiilt es 
einen s])atreifen Faserzug, der zum Kleinhirn gelangt. Ich nenne diese Balm Tr. 
strio-cerel.)ellaris. Dieses Kleinhirnbiindel war bisher in seinem ganzen Ver- 
laiife noch nicht bekannt. Nur der letzte Abschnitt vom Cerebellum zum Dien¬ 
cephalon war schon von friiheren Untersuchern gesehen worden und tmg den 
Namen ,,ungekreuzter Bindearm"'). Wo er im Zwischenhirn endete, war fur die 
Vogel bisher noch unbekannt. Nach meinen Untcrsuchungen stellt dieser unge- 
kreuzte Bindearm den cerebellaren Anteil der Stratiumfaseriing dar; er bildet also 
einen Teil des Tr. strio-cerebellaris. Die Spaltung der Brachiumfaserung in seine 
drei Hauptbestandteile Tr. strio-thalamicus, mesencephalicus et cerebellaris, laBt 
sich besonders gut an Sagittalschnitten erkennen (Fig. 20, 21, von denen der letztere 
weiter medianwarts gelegen ist). 

Dicht caudalwarts von der Stelle, wo sich der Tr. septo-mesencephalicus um 
das Brachium heiaimschlingt, sieht man in Frontalschnitten ventromedial vom 
Tr. strio-mesencephalicus ein schrag getroffenes Biindclchen hegen (Fig. 15, Tr. 
sept, oc.), das hier caudalwarts in die Langsrichtung umbiegt und zunachst in un- 
mittelbarer Niihe der Striatumfaserung liegen bleibt (Fig. 16, 17, Tr. sept. oc.). 
Das Biindel ist im Gegensatz zu den anderen Striatumfasern sehr zart und locker, 
stellt auf Frontalschnitten einen gut abgegrenzten Querschnitt dar und bildet 
wahrend seines ganzen Verlaufes den ventralsten der langs verlaufenden Faser- 
ziige. Dort, wo vom Tr. strio-mesencephalicus zahlreiche Fasern zur Decussatio 
supraoptica ziehen, liegt das in Frage kommende Biindel zwischen den Lamellen 
dieser Commissurenfasem (Fig. 16, 17, Tr. sept. oc.). Im ganzen Chiasmagebiet ist 
der Faserzug an der gleichen Stelle zu finden. Unmittelbar caudalwarts davon zieht 
er dorsomedianwarts und kreuzt iiber das Infundibulum auf die andere Seitt*. 
Von dieser Stelle ab ist er in den Scrien dieser Entwicklungsstufe nicht weiter zu 
vtTlolgen, da er sich von den ribrigen dort befindlichen Markfasern nicht deutlich 
genug absondern laBt. Die Untersuchung iilterer Serien ergibt, daB die Fasern nach 
der Kreuzung zu den Oculomotoriusfasern gelangen und di( se dort erreichen, wo 
sie parallel zur Raphe abwarts ziehen. Von hier aus die Fasern weiter zu verfolgen, 
war nicht moglich. Aus dem gcschilderten Verlaufe ergilit sich, daB es sich um 
die von Jelgersina^) genauer l;eschriebene Vorderhirnoculoinotoriusbahn handelt. 
Das Biindel tindet sich in di( ser Serie zum ersten Male markhaltig. Es ware von 
Interesse, das front ale Endc dieser Bahn fest/ustelkn. Sie tritt, wie erwahnt, in 
Frontalschnitten dort auf, wo der Tr. septo-mesencephalicus sich um die Striatum- 

1 ) Ediiiger. \ urkbuiigcii ubci dtii Eaii dti ncivdseii Zentralorganc 11 . 7. Aufl. S. 145. 

•^) 1. c. 


Digitized by 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



FASERVERLAUF IM VORDERHIRN DES HUHNES. 133 

fasem herumschlingt. An derselben Stelle zweigt sich, wie oben an cler Hand 
von Horizontalserien geschildert wurde, vom Scheidewandbiindel der Ramus 
basalis caudalis ab, der denselben Verlauf nimmt, wie Jelgersmas Bahn und an 
gleicher Stelle liegt. Auch haben beide dieselben zartcn Fasern und unterscheiden 
sich dadurch deutlich von den grobfaserigen Striatumbaliiien. Es liegt daher die 
Vermutung nalie, daD Jelgersmas Bahn die caudale Fortsetzung des Ramus 
basalis caudalis tractus septo-mesencephalici ist. Es gelang jedoch nicht mit aller 
Sicherheit, an der Hand der Scrien vom g und lo Tage alten Huhn diesen Zusammen- 
hang nachzuweisen. Ich komme hierauf bei Besprechung der nachstalteren Scrien 
zuriick. 

20 Tage nach dem Verlassen des Eies. 

Die Markscheidenentwicklung ist auch in diesen Serien gegeniiber der voiigeii 
Entwicklungsstufe wesentlich fortgeschritten. Untersucht man Frontalschnitte, die 
sehr weit nach vorn gelegen sind, so fallt zuniichst die gut entwickelte U nterwulst- 
lamelle auf (Fig. 22 und 23, U.L.). Sie erscheint als leicht gekriimmte Platte, 
deren Konkavitat dorsoniedianwarts gerichtet ist. Occipitalwarts laBt sich diese 
Unterwulstlamelle bis dorthin verfolgen, wo das Ektostriatum seine groBte Aus- 
dehnung erreicht hat. Zahlreiche Fasern gelangen von ihr in die Unterwulst- 
region, andere in das Hyperstriatum. VVahrscheinlich handelt es sich uin 
Fibrae cortico-striatici, die von der frontalcn Rinde kommen, eine Strecke 
weit an der Grenze von Unterwulstregion und Hyperstriatum entlanglaufen, hier- 
l3ei die Unterwulstlamelle bilden und dann erst in das Hyperstriatum eintreten. 
Die von der Unterwulstlamelle zum Hyperstriatum ziehenden Fasern verlassen 
sie besonders in ihrem frontolateralen Abschnitte (Fig. 22, i), durchziehen als lockeres 
Biindel den vorderen Abschnitt des Hyperstriatum und gelangen zum frontalen 
Ende des Mesostriatum, wo sie sich mit der Hauptmasse der Striatumfaserung 
vermischen. Zum Teil ziehen die von der Unterwulstlamelle kommenden Fasern 
direkt ventralwiirts zur basalen Hirnoberflache (Fig. 22, i), sammeln sich dicht 
ventromedial vom Tr. fronto-epistriaticus zu einem Biindel (Fig. 22, 3) und schlagen 
einen caudalwarts gerichteten Verlauf ein. Andere Fasern verlassen die Unterwulst¬ 
lamelle an ihrem medialen Ende, ziehen unweit der Ventrikelwand zur Basis (Fig. 
23, i) und an dieser entlang ebenfalls zu dem zuletzt erwahnten Biindel (Fig. 23, 
Tr. q. ft.). Dieses ventromedial vom Tr. fronto-epistriaticus sich sammelnde System 
ist der Tr. quinto-frontalis, ein Biindel, das am besten in Sagittalschnitten 
zu verfolgen ist und in seinem weiteren Verlaufe sich mit der Hauptmasse der 
Striatumfasern vereinigt. In Sagittalschnitten sieht man (Fig. 29, Tr. q. fr.), daB 
die Ursprungsfasern des Tr. quinto-frontalis an der Grenze von Tuber capitis hy})er- 
striati und Mesostriatum sich verflechten und eine Marklamelle bilden, die dorsal- 
warts in die Lamina medullaris dorsalis iibergeht. 

Der Tr. fronto-epistriaticus ist erheblich markreicher geworden. In- 
dem er nach vorn zum Hyperstriatumkopf zieht, wird er allmahlich schwacher, 
breitet sich an der ventrolateralen Oberflache des Stirnpols aus und verschwindet. 
In seinem frontalen Abschnitte ziehen zahlreiche transversal verlaufende Fasern 
aus der Tiefe des Hyperstriatum zu ihm hin (Fig. 22, 2 und Fig. 23, 3). 

Das Hyperstriatum ist, abgesehen von den verschiedenen erwahnten 
Fasersystemen, von deneii es durchzogen wird, nicht sehr reich an Markfasern. 
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Dor schon bcim vorigen Entwicklungsstadiiini erwiihnte Faserzug, dor voni Epi- 
striatum dorsalwarts zieht (Tr. dorso-epistriaticus), ist erheblich markreicher 
gowordcii (Fig. 25, Tr. d. ep.). Er verbindet dorsalwarts gelegene Hyperstriatum- 
toile mit dem Epistriatum. An der ventrikularen Oberflachc des Striatum tritt 
hier zum ersten Male eine zarte Markschiclit auf (Fig. 29, V. M.). Wo sie vorhanden 
ist, handelt es sich jedoch nur um ganz wenige diinne Fasern. In dorsalen Striatum- 
teilcn ist sie besser entwickelt. W’^eiter ventralwarts verschwindet sie vielfach ganz 
und tritt im allgemeinen nur noch dort auf, wo eine Marklamelle (Lamina medullaris 
dorsalis bzw. Unterwulstlamelle) den Ventrikel erreicht. Mit dieser ungleichmaBigen 
Entwncklung der ventrikularen Markschiclit des Stammganglions steht die Tat- 
sache im Einklange, daB sie auch im erwachsenen Gehirne dorsalwarts viel lx?sser 
entwickelt ist. Die dem Nucleus taeniae entstammende Taenia thalami ent- 
halt zum ersten Male etwas Mark (Fig. 25, T. t.). Man findet den erwahnten Ur- 
sprungskern (Fig. 25, N. /.) in Frontalschnitten, die dicht hinter der Commissura 
anterior liegen, ventroinedianwarts vom Epistriatum. Die Fasern zichen dorso- 
rnedianwarts, logon sich den aus dem Epistriatum kommondon Fasern dicht an 
und gelangen zum Thalamusrande. 

Der Tr. septo-mesencephalicus, dor in don Serien der vorigen Ent- 
wi('klungsstufo noch ein recht diinnes Biindol war, ist hier sehr kriiftig entwickelt 
(Fig. 26, 27, 29, Tr. sept. mes.). Soin Ursprungsgebiot groift nun schon weiter auf 
die dorsale Rinde iiber. Kurz bevor seine Fasern die Hirnbasis erroichon, zweigen 
si(’h von seiner medialen Soite cine geringe Zahl foiner Fasern ab und ziehen fron¬ 
tal von der Haup)tmasse des Tr. septo-mesencephalicus zur Basis. Hier scheinen 
sic sich zum groBten Teile zu vorlieren. Einige aber ziehen in einem dorsalwarts 
konkaven Bogen um die Striatumfasern herum, chcht an der basalen Obcrflache 
des Gehirns entlang und gelangen wahrscheinlich zum Epistriatum^). Diese Fasern 
sind offonbar identisch mit dem von Wallenberg beschriebenen Ramus 
basalis frontalis tractus septo-mesencephalici, welcher die Fasern jedoch 
nicht bis in das Epistriatum verfolgen konnte. Dem ebon beschriebenen Befunde 
ontsprechend will ich dieses Biindel als Tr. septo-epistriaticus bezeichnen. 
Die Hauptmasse des Tr. septo-mesencephalicus ist sehr gut bis zum frontalen Pol 
des Mesencephalon zu verfolgen. Dort entzieht er sich an der Stelle, wo das ober- 
flachliche und tiefe Mark sich beriihren, der weitercn Verfolgung. Die Endigung 
des Biindels im tiefen Mark des Mittelhirndaches kommt in der vorliegenden Serie 
noch nicht deiitlich zum Ausdruck. Dagegen sind die Fasern vom Tr. opticus 
zum Scheidewandbiindel gut erkennbar (Fig. 29, .r), ebenso die zum Tr. occipito- 
mosencephalicus golangenden Fasern (Fig. 25, x). 

Bei Besprcchung des vorhergehenden Entwicklungsstadiums war es als wahr¬ 
scheinlich bezcichnet worden, daB Jelgersmas Vorderhirnoculomotoriusbahn die 
caudale Fortsetzung des Ramus basalis caudalis von Wallenberg ist. Diese Ver- 
miitung bestiitigt sich jotzt. Auf Horizontalschnitten sieht man deutlich, wie vom 
Tr. septo-mesencephalicus an seiner vontralon Umschlagstelle zarte Fasern ab- 
schwenken (Fig. 26, Tr. sept, oc.) und sich an die vontromediale Seite des Tr. strio- 
mesencephalicus anlegen, von dessen groben Fasern sie sich immer noch durch 
ihrc zarte Beschaffenheit gut unterscheidon. Boide Biindel ziehen eine Strecke 

1) Die Fasem sind fur dieses Stadium nicht gezeichnet; vgl. liierzu Fig. 40 , Tr. sept. ep. 
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weit nel>eneinander caudalwarts, vvorauf sie sich trcnnen. Der Tr. strio-mesen- 
cephalicus zieht zum caudalcn Ende des Mittelhirndaches (Fig. 27, Tr. str. tnes.). 
Jelgersmas Bahn nahert sich allmahlich der Mittellinie, die sie dicht frontal- 
warts vom Oculomotorius errcicht. Hier kreuzt sie iiber das Infundibulum auf die 
andere Seite {Fig. 27, D. s. inf.) und gelangt zum Oculomotorius (Fig. 28, Tr. sept, 
oc.). Den Zusammenhang der beiden fraglichen Bahnen kann man auch auf Frontal- 
schnitten erkennen. Verfolgt man auf ihnen Jelgersmas Bahn frontalwarts, so 
sieht man deutlich an der Stelle, wo die Septumfasern ihre ventrale Umschlag- 
stelle erreichen, die genannten Fasern aus der Langsrichtung dorsomedianwarts 
umbiegen und zum Septum gelangen, wo sie sich mit der Hauptmasse des Scheide- 
wandbiindels vereinigen. Auch in Sagittalschnitten kann man deutlich erkennen, 
wie der Ramus basalis caudalis sich vom Tr. septo-mesencephalicus abzweigt. 
Mit diesen Beobachtungen stimmt auch die Tatsache iiberein, daB Edinger und 
Wallenberg bei Degenerationsversuchen Septumfasern bis zum Oculomotorius 
verfolgen konnten. Wenn ich auch der Meinung bin, daB der Ramus basalis caudalis 
mit Jelgersmas Vorderhirnoculomotoriusbahn zusammenhangt, so will ich damit 
nicht behaupten, daB alle Fasern jenes Biindels in diese Bahn iibergehen. Auch 
mit Riicksicht auf die Beobachtungen, die Wallenberg iiber die basalen Aste 
des Scheidewandbiindels gemacht hat, scheint es mir vielmehr wahrscheinliidi, 
daB Jelgersmas Bahn die caudale Fortsetzung nur eines Teiles des Ramus basalis 
caudalis bildet. Wir haben hier also eine vom Scheidewandbiindel sich abzwci- 
gende und zum Oculomotorius ziehende Bahn vor uns, die bisher noch unbekannt 
geblieben war. Ich will dieses System Tr. septo-oculomotorius nennen. 

Die Commissura pallii enthalt in den Serien dieser Entwicklungsstufe 
zahlreiche Markfasern. In Frontalschnitten, welche dieses Biindel treffen, sieht 
man, wie die von der Rinde basalwarts ziehenden Fasern sich teilen [s. Fig. 24^)]. 
Der mediale grobfaserige Teil zieht frontalwarts von Commissura pallii und Com¬ 
missura anterior ab warts und gehort zum Tr. septo-mesencephalicus. Der later ale 
zartfaserige Anteil setzt sich unmittelbar in die Commissura pallii fort, deren Ur- 
sprung von der mediodorsalen Rinde hier also ganz deutlich ist. Bisher war es 
noch unbekannt, woher die Fasern der Commissura pallii kommen. Die Beschrei- 
bung, die Edinger^) von der Commissura pallii gegeben hat, erwahnt nichts von 
einem Zusammenhange derselben mit der Septumfaserung. Er fiigt auch hinzu, 
daB es ihm ebensowenig wie anderen Untersuchern (Bumm, Osborn, Miinzer 
und Wiener) gelungen sei, sie zur Degeneration zu bringen. Womit dieser letztere 
Umstand zusammenhangt, kann ich nicht entscheiden. Jedenfalls ist es nach 
meinen Untersuchungen vollig sicher, daB die Commissura pallii aus dem Scheide- 
wandbiindel hervorgeht, also Rindenursprung hat und die beiden Hemispharen 
miteinander verbindet. Es ergibt sich also, daB dieser Commissur die Bedeutung 
eines Balkens zukommt, wie es schon Meckel^) vermutet hat, ohne den Nachweis 
des Rindenursprungs liefern zu konnen. 

In Horizontalschnitten, die das Him etwa halbieren, findet man hier zum 
ersten Male Markfasern im Tr. fronto-occipitalis intrastriaticus (Edinger) 

1) Die Figur liegt verkehrt auf der Tafel. 

-) Edinger. Vorderhirn der Vogel. 

3) 1. c. 
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— dorsales Assoziationsbiindcl (Buinm), das fiontak* und paiieto-oCcipitale 
Striatumteile niitcinaiider verbindet. Es sind zimachst die lateralen Fasern, welche 
auftreten; der mediale Teil ist noch marklos*). 

Das Vorhandcnsein cines Tr. s trio-cere be liar is liiBt sich auch in diesem 
Entwicklungsstadium recht gut in Sagittalserien erkennen. Man findet, daC sich 
vom Tr. strio-mesencephalicus etwa in Hbhe des Chiasma eine geringe Zahl von 
auch hier auffallig starken Fasern trennt. Sie ziehen in starkem Bogen, dessen 
Konkavitat nach dem Mesencephalon gerichtet ist, zum Cerebellum. Dort treten 
sie durch den vorderen Kleinhirnstiel hindurch. 

52 Tage nach dem Verlassen des Eies. 

Vergleiche dieser Serien mit dem zuletzt besprochenen Entwicklungsstadium 
und dem Gehirn des erwachsenen Huhnes ergeben, daB die Markbildung zwar be- 
trachtliche Fortschritte gemacht hat, aber bei weitem noch nicht beendet ist. Selbst 
die sehr friihreifen Biindel, wie Tr. strio-mesencephalicus et thalamicus, haben noch 
iiicht ihre voile Ausbildung erlangt. Es scheint sich demnach die Myelogenese in 
den einzelncn F'aserziigen liber einen groBeren Zeitraum zu erstre('ken, der erst mit 
dem erwachsenen Zustande sein Fnide erreicht. Nur wenige Systeme sind noch 
marklos, so z. B. die Tangentialfasern des Rindeiiwulstes mit dem /wis(iien ilineii 
und der Septurnfaserschicht gelegenen zarteii Netzwerk, sowie einige kleine Faser- 
zuge, die erst bei der Besprechung des erwaclisenen Gehirns Fnwalmung findeii 
sollen. Der bisher noch marklose Tr. b ul bo-cortical is hat nun ebenfalls seine 
Myelogenese begonnen. Man findet an der Grenze von Lobus olfactorius und dem 
iibrigen Teile des Vorderhirns einige Fasern, ferner eine ganz geringe Anzahl im 
Lobus olfactorius selbst. Die Fasern sind sowohl frontal- als occipitalwarts nur durch 
wenige Schnitte zu verfolgen und verlieren sich bald. Im iibrigen bietet das Ck*- 
hirn des 52 Tage alien Huhnes im Vergleich zu dem vorhergehenden Entwicklungs¬ 
stadium nicht viel Besonderes, so daB eine genauere Beschreibung der Serien nicht 
notig ist. Ich kann mich mit dem Hinweis auf die Abbildungen zweier besonders 
instruktiver Horizontalschnitte begniigen (Fig. 30 und Fig. 31). 

Wenn wir noch einmal die Entwicklung der Leitungsbahnen im Vorderhirn 
des Huhnes iiberblicken und die wichtigsten Ziige nach dem Beginn ihrer Myelo¬ 
genese in chronologischer Reihenfolge aufzahlen, so erhalten wir folgende Tabelle: 
(s. nachste Seite.) 

Es ergibt sich also, daB zuerst die dem Mesostriatum entstammenden Leitungs¬ 
bahnen ihre Markhiille erhalten und von ilmen wieder die Mittelhirnfasern friiher als 
die Thalamusfasern. Erst spiiter folgen die zum Brachium ziehenden Ektostriatum- 
imd Epistriatumfasern. Zuletzt von den aus dem Stammganglion kommenden 
Systemen beginnen die Hyperstriatumziige ihre Entwicklung. Erst spiiter treten 
Markscheiden in den friihesten Rindenfasern auf und noch etwa spiiter treffen wir 
Commissurenfasern an. Zuletzt beginnt die Myelogenese der innerhalb des Stamm- 
ganglions bzw. innerhalb der Rinde verlaufenden Fasern. Der iiberwiegenden Be- 
deutung des Stammganglions entspricht es, daB seine Faserzlige zuerst markhaltig 
werden, wahrend die Bahnen der bei den Vogeln an Bedeutung so in den Hinter- 
grund tretenden Rinde sich erst spiit entwickeln. Der von Flechsig aufgestellte 
Satz, daB (lie Leitungsbahnen sich systemweise entwickeln, und daB die Projek- 

1) Vgl. Fig. 51 Tr. (r. oc. des erwachsenen Huhnes. 
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tionssysteme den Assoziationssystemen vorauseilen, hat also auch fiir das Gehirn 
des Huhnes Giiltigkeit. Auch die Meinung Edingers, daB die phylogenetisch 
altesten Bahnen, namlich die aus dem Streifenhiigel und dem Riechhirn — letztere 
kommen jedoch bei der geringen Entwicklung des Geruchssinns bei den Vogeln 
weniger in Betracht — auch ontogenetisch alter sind, kann ich auf Grund vor- 
liegender Untersuchung durchaus bcstatigen. 

Wenn sich auch eine weitgehende myelogenetischc Felderung der Rinde 
iiicht ergeben hat, so ist doch hervorzuheben, daB der occipitomediale Abschnitt 
weit eher markhaltig wird als der iibrige Teil der Rinde. 


Name des Systems 


Tr. strio-mesenccphalicus, und zwar die im Mesostriatum ent- 

springenden Fasern. 

Mesostriatumfasern des Tr. strio-thalamicus. 

Ektostriatumfasern zum Mesostriatum und Brachium. 

Tr. occipito-mesencephalicus (Edinger) = Tr. thalamo-epistria- 

ticus (Kalischer). 

Lamina medullaris ventralis. 

Hyperstriatumfasem zum Ektostriatum. 

Lamina medullaris dorsalis. 

Tr. quinto-frontalis. 

Tr. septo-mesencephalicus. 

Commissura anterior.. 

Tr. fronto-epistriaticus. 

Tr. dorso-epistriaticus. 

Tr. uncinatus Hyperstriati. 

Capsula interna frontalis. 

Capsula interna occipitalis. 

Commissura pallii. 

Tr. septo-oculomotorius. 

Tr. strio-cerebellaris.. 

Unterwulstlamelle. 

Ventrikulare Markschicht des Striatum. 

Taenia thalami.. 

Tr. septo-epistriaticus. 

Tr. fronto-occipitalis intrastriaticus. 

Tr. bulbo-corticalis. 

Tangentialfaserschicht der Stirnhimrinde sowie die erst im 
nachsten Abschnitt zu besprechenden: 

Tr. epistriato-mesostriaticus. 

Tr. epistriato-praethalamicus. 

Tr. interstriaticus dorsalis. 

Tr. interstriaticus ventralis. 

Tr. septo-brachialis. 


i| Der Beginn der Mark- 
bildung bzw. das Stadium, 
J in dem der Faserzug zum 
j ersten Male markhaltig 
!| gefunden wird 

|i4 Tage im Ei 
15 Tage im Ei 


17 Tage im Ei 

18 Tage im Ei 

•19 Tage im Ei 


9 und 10 Tage nach dem 
Verlasscn des Eies 


20 Tage nach dem Ver- 
lassen des Eies 

52 Tage nach dem Ver- 
lassen des Eies 

Beginn der Myelogcnese 
unbekannt. Beira er- 
} wachsenen Huhn mark¬ 
haltig, aber noch nicht 
beim 52 Tage alten Huhn 
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Vorderhirn vom erwachsenen Huhn. 

Bei der nun folgenden Beschreibung babe ich die Absicht, die Verhaltnisse so 
zu schildern, wie sie sich an Serien darstellen, in denen die Markscheiden gefiirbt 
sind. Es soli also auch hier das Hauptgcwicht auf den Faserverlauf gelegt werden. 

Die Haiiptmasse des Vordcrhirns wird durch das Stammganglion gebildet. 
Von den verschiedenen Abteilungcn, aus denen es sich zusammensetzt, ist das 
Hyperstriatum die groCte. Es ist zugleich am weitesten dorsal gelegen und be- 
deckt das Mesostriatum und Ektostriatum von oben und vorn (Fig. 62). Von 
ersterem ist es iiberall durch die Lamina med 11 Haris dorsalis getrennt. Die 
medianwiirts gerichtete Fliiche bildet einen Teil der lateralen Ventrikelwand (Fig. 
36 bis 42). Weiter nach hinten zu greift der Ventrikel inuner mehr auf die dorsale 
Fliiche des Hyperstriatum iiber (Fig. 42, 47). Der Occipitalpol ragt ganz frei in den 
Ventrikel hinein (Fig. 52). Vorn und lateralwarts ist das H\^')erstriatum von der 
Rinde nicht scharf geschieden. Vorn-mecliamvarts grenzt es an die Unterwulst- 
region, von der es durch die Unterwulstlamelle getrennt wird (Fig. 35, 36). 
Dadurch, daB das Mesostriatum sich von unten her tief in das Hyperstriatum vor- 
w 51 bt, nimmt dieses die Gestalt eines muldenformigen Korpers an. Es ist hierbei 
das Hyperstriatum im Sinne Edingers gemeint. Kalischer gi'enzt von ihm, 
wie oben erwahnt, einen dorsalen Abschnitt ab, den er allein Hyperstriatum nennt, 
und bezeichnet den Rest als Striatum (frontale, parietale usw.). t)ber den Verlauf 
der Grenzlinie beider Teile spricht er sich nicht weiter aus. Ich nenne sie Lamina 
medullar is hyperstriatica. Es ist eiiie zarte Marklamelle, die sich am besten 
in Sagittalschnitten ubersehen liiBt (s. besonders Fig. 63, ferner auch Fig. 64, L. 
mcd. hyp.). Sie grenzt eine Pars fronto-dorsalis vom iibrigen Teile des Hyper¬ 
striatum ab. Die Abgrenzung ist eine unvollstandige. Nur der frontale und der 
mittlere, dorsal vom Ektostriatum gelegene Teil wird scharfer abgegliedert, wahrend 
nach beiden Seiten und nach hinten die Abgrenzung cine ungenaue ist. Die Lamina 
medullaris hyperstriatica wird in der Hauptsache von den Fasern des Tr. fronto- 
occipitalis intrastriaticus (Edinger) = dorsales Assoziationsbiindel 
(Bumm) gebildet (Fig. 51). Der Zug verliiuft innerhalb des Striatum und stellt 
eine Verbindung zwischen dessen frontalen und paricto-occipitalen Abschnitten dar. 
Bcachtet man die feinsten Aiislaufer, so ist sein Verbreitungsgebiet ein sehr groBes. 
Besonders viele Fasern ziehen zum Ektostriatum (Fig. 36, 39), andere zum occi- 
pitalen Teile der ventrikularen Markschicht des Striatum (Fig. 51). Ferner loscn 
sich Fasern dort auf, wo der Tr. dorso-epistriaticus sein Ende erreicht (Fig. 63). 
Am frontolateralen Teile des Hyperstriatum nimmt die Lamina medullaris hyper¬ 
striatica cine schalenformige Gestalt an, mit einer nach vorn-medianwarts ge- 
richteten Konkavitat (Fig. 51, 64). Hier wird sie nicht von Fasern des Tr. fronto- 
occipitalis gebildet, sondern von Fasern, die parallel zur Oberflache der Pars fronto- 
dorsalis hyperstriati, also in der Richtung der Grenzlinie selbst verlaufen (Fig. 63). 
Auch hier ziehen einige Fasern zum Ektostriatum. Die Teilung des Hyperstriatum 
in die beiden Abschnitte ist deshalb besonders wichtig, weil die zum Ektostriatum 
und Mesostriatum ziehenden Fasern in der Pars fronto-dorsalis hyperstriati ent- 
springen und den ventralen Teil, ohne nennenswerte Verstarkungen zu erhalten, 
durchziehen (Fig. 63). 
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An der ventrolateralcn Oberfliiche des Hyperstriatum zicht der Tr. fronto- 
epistriaticus entlang und nimmt im vorderen Teile seines Verlaufes transversal 
ziehende Fasern auf, die den frontalen Abschnitt des Hyperstriatum durchqueren 
(Fig. 35, 5). Diese durchkreuzen im rechten Winkel ein anderes Fasersystem. Man 
sieht namlich im Hyperstriatumkopf zahlreiche Fasern in schniger Richtung von 
vom oben nach hinten unten verlaufen (Fig. 35, i, 62, 2). Sie gelangen in der Haupt- 
sache zum frontalen Abschnitte der Lamina medullaris dorsalis, verstarkcn deren 
Flechtwerk und ziehen weiter durch das Mesostriatum zum Brachium. Die lateral 
gelegenen Fasern des frontalen Markes gelangen zum Tr. fronto-epistriaticus (Fig. 
35, 6). Andere durchziehen sofort die Lamina medullaris dorsalis und sammeln 
sich dicht ventralwarts von ihr zu einem Biindel, das ich Radix ventralis des Tr. 
quin to-frontalis nennen will (Fig. 35, 4 und 62, 4). Dieses Biindel wird in seinem 
occipitalwarts gerichteten Verlaufe durch weitere Faseraufnahme bestandig starker 
und nimmt hierbei auBer den kontinuierlich und mehr diffus zu ihm gelangenden 
Fasern auch einen recht kriiftigen Verstiirkungszug aus der Lamina medullaris 
dorsalis auf, den ich Radix dorsalis nenne (Fig. 62, 3). Die Fasern der dorsalen 
Wurzel entspringen aber nicht in dieser Marklamelle, sondern weiter vorn und 
scheinen in der Hauptsache aus der Unterwulstregion zu kommen. Da diese zur 
Rinde gehort, so ist es wahrscheinhch, daB manche Fasern des Tr. quinto-frontalis 
corticalen Ursprung haben. Es entspringt also dieses Biindel mit zwei Wurzeln 
aus den schrag verlaufenden Fasern des frontalsten Vorderhirns. Dieser bisher noch 
nicht beschriebene zweiarmige Ursprung des Tr. quinto-frontalis ist auf Sagittal- 
schnitten besonders deutlich (Fig. 62). Man sieht hier, daB das Ursprungsgebiet 
der ventralen Wurzel, der Hyperstriatumkopf, mit einer Verdickung in den basalen 
Teil des Mesostriatum sich hineinwolbt, fiir die ich schon oben den Namen 
Tuber capitis hyperstriati gebraucht habe (Fig. 62, T.c.hyp,). In Frontal- 
schnitten, die diese Vorwolbung kalottenformig abschneiden, sieht man daher mitten 
im Mesostriatum ein insclformiges Stiick Hyperstriatum hegen (Fig. 36, T. c. hyp.), 
das ringsura von der Lamina medullaris dorsalis umgeben ist. Diese Marklamelle 
ist auf solchen Schnitten natiirlich auch zweimal getroffen: dorsalwarts als schrag 
verlaufende Grenzlinie zwischen Hyperstriatum und Mesostriatum (Fig. 36, i), ven- 
tralw^s davon als ovale Linie, die das inselformige Hyperstriatumstiick uni- 
schlieBt (Fig. 36, 2). Verfolgt man den Tr. quinto-frontalis nach hinten, so sieht 
man, daB er zunachst isoliert in der Nahe der Basis lateral warts vom Lobus parol- 
factorius nach hinten verlauft (Fig. 37, Tr. q. fr.) und sich schlieBlich mit der ihm 
immer naher kommenden Striatumfaserung vereinigt (Fig. 38—40). 

Das Hyperstriatum ist erfiillt von einem dichten Netzwerk sehr feiner Fasern. 
Dieses Netz ist am reichsten entwickelt in den lateralen Teilen (Fig. 36). An manchen 
Stellen praevahert eine bestimmte Faserrichtung. So folgen die Ziige in den late- 
ralsten Teilen vielfach der Oberflache (Fig. 38). In der Nahe des Ektostriatum 
und Mesostriatum ziehen die Fasern auf diese Stammganglionabschnitte zu. 

Das Hyperstriatum wird in seinem liinteren Abschnitte durch die Capsula 
interna occipitalis in einen kleineren medialen und einen groBeren lateralen 
Abschnitt geteilt (Fig. 40, 42). Letzterer wird in seinem lateralen Teile von Fasern 
durchzogen, die vom Epistriatum in medianwarts konkavem Bogen zu dorsalen 
Teilen des Hyperstriatum gelangen: Tr. dorso-epistriaticus (Tr. d. ep. in 
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Fig. 40, 42, 47). Bctrachtet man das Hyperstriatum in Sagittalserien, so kann 
man an Schnitten, in denen die von der Untervvulstlamelle zur Lamina medullaris 
dorsalis ziehenden Fasern enger aneinander geschlossen sind, also eine Capsula 
interna frontalis bilden, am Hyperstriatum dreiTeile unterscheiden: einen fronto- 
basalen, einen mittleren und einen occipitalen (Fig. 60). Sie werden durch die beiden 
Abschnitte der inneren Kapsel (Capsula interna frontalis und occipitalis) vonein- 
ander getrennt. Dabei ist die Scheidung der beiden ersten Teile keine so scharfe, 
da die Fasern der Capsula interna frontalis sich nicht so eng aneinander legen. 

Das Mesostriatum liegt vcntralwarts vom Hyperstriatum und ist von ihm 
durch die Lamina medullaris dorsalis scharf geschieden. Es ist wesentlich kleiner 
als das Hyperstriatum, dessen konkaver Unterseite es mit seiner dorsal- und frontal- 
warts gerichteten konvexen Oberflache anliegt. An der konkaven Unterseite des 
Mesostriatum liegen die facherformig konvergierenden Striatumfasem (Fig. 39, 62). 
Diese durchziehen das Mesostriatum und geben ihm sein charakteristisches strei- 
figes Aussehen, das besonders deutlich in Sagittalschnitten zum Ausdruck kommt. 
Der frontobasalste Teil des Mesostriatum ist durch das Tuber capitis hyperstriati 
eingebuchtet. Dicht dahinter bildet der vorderste Teil des Mesostriatum eine 
groBe mediobasale Verdickung: den Lob us parolfactorius (Fig. 37, L. par.). 
Der an der ventrolateralen Seite des frontalen Mesostriatum befindliche Nucleus 
basal is ist dagegen bei Hiilmem sehr klein (Fig. 39, 2). 

Abgesehen von diesen beiden ventralen Kernen, die Edinger en^’ahnt, lassen 
sich im Mesostriatum noch mehrere Abteilungen unterscheiden. Betrachtet man 
Horizontalschnitte (Fig. 54), so erkennt man im Mesostriatum drei Teile: einen 
medialen, einen frontolateralen und einen occipitolateralen. Die beiden letzteren 
hangen eng miteinander zusammen und bilden einen medianwarts offenen Winkel, 
welcher die zum Brachium ziehenden Fasern zwischen sich faBt. Auch zeichnen 
sich die beiden lateralen Abschnitte durch eine Radiarstreifung aus, die von den 
durchziehenden und zum Brachium gelangenden Fasern gebildet wird. Diese Strei- 
fung ist im frontolateralen Kem deutlicher. Der mediale Abschnitt wird haupt- 
sachlich von Fasern durchzogen, die aus dem Hyperstriatumkopf und der Unter- 
wulstregion kommen und zum Brachium gelangen. Er hat daher in Sagittalschnitten 
ein gestreiftes Aussehen (Fig. 60). Basalwarts geht er in Edingers Lobus parol¬ 
factorius liber, wahrend die beiden lateralen Kerne an ihrer Cbergangsstelle sich 
ventralwiirts als Nucleus basalis vonvolben. Ich unterscheide also am Mesostriatum 
drei Teile: Pars medialis, Pars frontolateralis, Pars occipitolateralis. 
Diese Einteilung stiitzt sich besonders auf myelogenetische Untersuchungen. Es 
ergibt sich namlich, daB diese drei Abschnitte des Mesostriatum zu ganz vcrschie- 
denen Zeiten ihre Markentwicklung beginnen. Wahrend die Pars frontolaterahs 
bereits beim I4tagigeii Embryo die ersten Markfasern erhalt und damit den friih- 
reifsten Teil von alien Gebietcn des Vorderhirns bildet, findet man in der Pars 
occipitolateralis erst bei 19 Tage aJten Embryonen den Beginn der Markentwick¬ 
lung. Die Pars medialis ist noch 10 Tage nach dem Verlassen des Eies marklos. 
Die hieraus zu schlieBende iiberwiegende Bedeutung des frontolateralen Teiles cha- 
rakterisiert sich am erwachsenen Gehirn dadurch, daB er einen erhebUch groBeren 
Markreichtum hat als die anderen Abschnitte des Mesostriatum (Fig. 54). Die 
zahlreichen scbmalen Blindel, welche die Pars frontolaterahs durchziehen, er- 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 




BD. 18, HEFT 3/4 
1911. 


DER FASERVERLAUF IM VORDERHIRN DES HUHNES. I41 


scheinen dicht an der Lamina medullaris ventralis wie abgesetzt (Fig. 54, 62). Es 
kommt das dadurch zustande, daB hier viele Fasern plotzlich die Verlaufsrichtung 
andern und den Schnitt verlassen, ferner dadurch, daB an dieser Stelle zahlreiche 
feine stark varicose Fasem parallel zur Lamina medullaris ventralis verlaufen, die 
aber in der unmittelbaren Umgebung der Lamelle fehlen. 

An der Ventralseite des Mesostriatum bilden die Striatumfasern die Lamina 
medullaris ventralis (Fig. 62, L. med. t’.). Wegen ihrer Lage im dichten Facher 
der Stam'mganglionfasern tritt sie wenig hervor. Viel besser ausgebildet ist die 
Lamina medullaris dorsalis, die iiberall die scharfe Grenze zwischen Hyper¬ 
striatum und Mesostriatum bildet. Sie ist eine stumpf\\inklig geknickte Linie, 
deren Scheitel dorsalwarts gerichtet ist (Fig. 36—^40, L. med. d.). Infolge dieser 
Kriimmung stellt sie sich in manchen Horizontalschnitten als elliptische Linie dar 
(Fig. 52). Dem lateralen Schenkel liegt die Basis des Ektostriatum auf (Fig. 36, 37). 
Weiter occipitalwarts riickt die Stelle der Knickung allmahlich mehr nach der Median- 
ebene zu, vvird stumpier und verschwindet schlieBlich. Occipitalwarts ziehen von 
dem Scheitel des Winkels zahlreiche Fasern nach oben (Fig. 40, C. i. oc.) bilden ein 
schmales Biindel (Capsula interna occipitalis) und teilen auf Frontalschnitten 
das H5^erstriatum in einen medialen und einen lateralen Abschnitt, auf Sagittal- 
schnitten (Fig. 60) in einen occipitalen und einen mittleren. Der mediale Schenkel 
der Lamina medullaris dorsalis laBt sich bis zum Ventrikel verfolgen, der laterale 
bis zum Tr. fronto-epistriaticus (Fig. 37) bzw. weiter hinten bis zu seinem Ur- 
sprungsgebiet, dem Epistriatum (Fig. 40, 42, 47), von welchem aus zahlreiche Fasem 
in den occipitalen Teil der Lamina medullaris dorsalis gelangen. Der frontalste 
Abschnitt der Lamina medullaris dorsalis ist nahezu vertikal gestellt. Untersucht 
man diesen Teil an Sagittalschnitten, die ein Stiick weiter lateralwarts von der 
Medianebene angelegt sind (Fig. 21), so sieht man, daB er die Himbasis erreicht. 
Kurz vorher spaltet er sich in zwei Schenkel, die ein schmales, keilformiges Areal 
zwischen sich fassen, dessen Basis von der ventralen Hirnoberflache gebildet wird. 
Es schiebt sich dieser Keil zwischen die basalsten Teile des H5^rstriatum und 
Mesostriatum ein. Man muB ihn wohl zu letzterem rechnen, da der caudale Schenkel 
latreralwarts schwacher wird und schlieBlich verschwindet (Fig. 54, 2). Der fronto- 
basalste Teil der Lamina medullaris dorsalis bildet auch die caudale Begrenzung 
des Hyperstriatumkopfes (Fig. 6o, 62). Hier wird die dorsale Marklamelle durch 
ein Fasergeflecht verstarkt, welches dem Tuber capitis hyperstriati kappenformig 
aufliegt (Fig. 62, T, c. hyf.) und der ventralen Wurzel des Tr. quinto-frontalis 
zum Urspnmg dient (Fig. 54, 62, 4). Ebenfalls im Zusammeiihang mit der Lamina 
medullaris dorsalis steht die zarte Marklamelle, welche die laterale Begrenzung des 
Nucleus parolfactorius bildet (Fig. 35, 3). 

Das Ektostriatum ist zwischen Mesostriatum und Hyperstriatum ein- 
geschaltet. Es ist kleiner als das Mesostriatum, scharf von den umgebenden Striatum- 
teilen abgegrenzt und infolge seines sehr groBen Markreichtums schoii makrosko- 
pisch in die Augen fallend. Seine Basis ist iiberall der Lamina medullaris dorsalis 
aufgelagert. Der Querschnitt ist frontalwarts nmdlich (Fig. 36) und wird weiter 
hinten dreieckig (Fig. 37). Gleichzeitig wird sein Querschnitt kleiner. SchlieBlich 
sitzt das Ektostriatum der Lamina medullaris dorsalis nur noch als kleine Kappe 
auf (Fig. 38). Auf Sagittalschnitten, die es in seiner groBten Ausdehnung treffen, 
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hat es eine annahernd trapczformige Gestalt (Fig. 63). Sein Querschnitt nahert 
sich in Frontalschnitten, die nach dem Stimpol zu gelegen sind, der ventrolateralen 
Himoberflache. Er erreicht sie aber nirgends, sondem wird von ihr durch den Tr. 
fronto-epistriaticus getrennt (Fig. 36). Weiter nach hinten riickt das Ektostriatum 
allmahlich medianwarts. Von seiner oberen Kante ziehen zahlreiche Fasern nach 
vom und oben in die Pars fronto-dorsalis hyperstriati (Fig. 63, 64). Einige Ekto- 
striatumfasern gelangen zur Hyperstriatumlamelle (Fig. 63, i und 2), andere zum 
Tr. fronto-occipitalis intrastriaticus (Fig. 37, 39). Das Innere des Ektostriatum ist 
erfiillt von einem ungemein dichten Fasergewirr. Von seiner Basis ziehen sehr 
viele Fasem ins Mesostriatum und durch dieses hindurch zum Brachium. 

AUe Fasern, die vom Striatum zu caudaler gelegenen Hirngebieten ziehen, 
sammeln sich an der ventralen, konkaven Seite des Mesostriatum und bilden nun 
das Brachium (Fig. 62, B.). AuBer den zerstreut oder in diinnen Biindeln aus 
alien Striatumteilen zu ihm gelangenden Fasem nimmt die Stammganglionfasemng 
als einzigen starkeren Zug den Tr. quinto-frontalis auf (Fig. 62, Tr. q. /r.), dessen 
Ursprung schon oben genauer geschildert \vurde. Da^ Brachium enthalt in der 
Hauptsache Stammganglionfasem, unter denen besonders der Tr. striothalamicus, 
Tr. strio-mesencephalicus und Tr. occipito-mesencephalicus pravalieren. Zu den 
Striatumfasem kommen ferner noch Rindenfasem, von denen die meisten in der 
Frontalrinde entspringen, nach Bildung der Unterwulstlamelle in das Hyper¬ 
striatum eintreten und sich mit den dort entspringenden Fasem vermischen (Fig. 20, 
60, 62). Da die Rindenfasem spater markhaltig werden als die Stammganglion- 
fasern, so sind sie an Markscheidenpraparaten nicht gesondert zu verfolgen. Das 
Brachium hat in seinem Anfangsteile einen halbmondformigen Querschnitt (Fig. 42). 
Es wird von der Commissura anterior rechtwinklig gekreuzt, die unmittelbar dorsal- 
warts von ihm zur Mittellinie zieht, wahrend es ventral- und lateralwarts vom Tr. 
septo-mesencephalicus begrenzt wird. In derselben Hohe begibt sich der Tr. occi¬ 
pito-mesencephalicus zum Brachium, wo er den dorsomedialsten Teil einnimmt 
(Fig. 47). Gleichzeitig differenziert sich die bisher kompakte Striatumfasemng 
in ihre beiden Hauptbestandteile: die Fasern des Tr. strio-thalamicus ord- 
nen sich zu kleinen Biindeln, die voneinander durch schmale Zonen markarmen 
Zwischengewebes getrennt werden (Fig. 47, 48, Tr. sir. th.), wahrend die Fasem 
des Tr. strio-mesencephalicus eng aneinander liegen und aus der reinen Langs- 
richtung etwas in ventromedialer Richtung abgelenkt sind (Fig. 47, 48, Tr. str.mes.). 
Letz teres Biindel ent feint sich dahcr weiter caudal warts immer mehr vom Tha- 
lamusbiindel. Vom lateralen und weiter caudalwarts auch vom mittleren und 
medialen Abschnitte des Tr. strio-thalamicus ziehen viele Fasern zum Epithalamus 
(Radiatio epithalamica Fig. 16, 20, 21, 48, 60, 61, R. ep.). Gleich darauf tritt 
im lateralen Abschnitte des Bundels der bald machtig an Gr 5 Be zunehmende Nu¬ 
cleus rotundus thalami (Fig. 16, 17, 50, N. rot.) und im medialen Teile etwas caudal- 
w'iirts davon der Nucleus anterior thalami auf (Fig. 17, 50, A^ ant.). In diesen beiden 
Kernen enden die meisten Fasern des Tr. strio-thalamicus. 

Der Tr. occipito-mesencephalicus zieht zunachst von seinem Urspmngs- 
gebiet, dem Epistriatum, mit der Commissura anterior medianwarts. Nachdem er 
die Brachiumfasemng dorsalwarts gekreuzt hat, trennt er sich von der vorderen 
Commissur, wendet sich ventral- und bald caudalwarts, worauf er sich dem Tr. 
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strio-thalamicus medianwarts aniegt (Fig. 42, 55, 60, Tr. oc. mes.). Wei ter hinten 
nahert sich sein Querschnitt etwas mehr der Basis bzw. dem Tr. strio-mesencephali- 
cus. In diesem Teile seines Verlaufes gclangen von ihm Fasern zu dem medial 
von ihm liegenden Nucleus magnocellularis (Fig. 16, N. ma^.) und zar Decussatio 
supraoptica (Fig. 50, F. d. s.). Weiter caudalwarts laBt er sich am besten in Sagittal- 
serien verfolgen (Fig. 60). Er bildet einen dorsalwarts konkaven Bogen, der mit 
starker Kriimmung in den dorsalen Teil der Mittelhirnbasis gelangt, wo er sich in 
der Gegend des Ursprungs der Commissura posterior in Markscheidenpraparaten 
der weiteren Verfolgung entzieht. Gleich nachdem der Tr. strio-mesencephalicus 
sich vom Tr. strio-thalamicus getrennt hat, verlassen jenen an seiner medialen 
Seite zahlreiche Fasern, die ebenfalls zur Decussatio supraoptica gelangen (Fig. 50). 
Wie schon oben gezeigt wurde, handelt es sich wahrscheinlich um einen Faseraus- 
tausch mit dem gleichen Biindel der anderen Seite. Diese Decussatio ist durch 
eine ganze Anzahl von Schnitten zu verfolgen. Gegen das caudale Ende des Faser- 
austauschs zu, d. h. in Hohe des Nucleus anterior thalami macht sich am Quer- 
schnittsbild des Tr. strio-mesencephalicus ein auffallcnder Unterschied im Ver- 
halten der einzelnen Fasem geltend. Der ventromediale Teil des Querschnitts 
wird namlich von einer kleinen Gruppe dicker, eng aneinander gelegter Fasem ge- 
bildet, die sich scharf vom iibrigen Teile des Faserzugs abheben (Fig. 50, Tr. str. 
cer.). Dieses kleine Biindel ist der Tr. strio-cerebellaris, der sjch nun bald 
vom Tr. strio-mesencephalicus, aus dem er hervorgegangen ist, trennt imd einen 
gesonderten Verlauf nimmt. Dieser ist dank der sehr dunklen Farbung des kom- 
pakten Biindels sehr leicht zu verfolgen. Der Faserzug liegt zunachst im ventralsten 
Teile des Brachium etwas dorsalwarts vom Tr. septo-oculomotorius. In H 5 he des 
dritten Himnerven wenden sich die Fasem dorsolateral warts und ziehen in einem 
Bogen, dessen Kriimmungsmittelpunkt man sich etwa im Nucleus praetectalis 
gelegen denken kann, zum vorderen Kleinhirnarm (Fig. 20, 21, Tr, sir, cer,), Der 
Tr. strio-mesencephalicus liegt zunachst dorsolateral warts vom Tr. strio-cere¬ 
bellaris, zieht caudalwarts und wenig lateralwarts, bis er in Hohe des Oculomotorius 
das Vierhiigeldach dort erreicht, wo das oberflachliche und tiefe Mark mediocaudal- 
warts zusammenstoBt (Fig. 27). 

Ventrolateral- und caudalwarts vom Hyperstriatum und Mesostriatiim liegt das 
umfangreirhe Epistriatum. Es findet sich nur im hinteren Drittel des Vorderhims 
und liegt ganz oberflachlich an der Dbergangsstelle der lateralen in die untere Wand. 
Es ist nicht sehr scharf vom iibrigen Teil des Stammganglions getrennt und mehr 
durch die Art seines Faserverlaufs charakterisiert. Die meisten der hm entstammenden 
Fasern ziehen medianwarts und legen sich dabei dem dorsalen Rande der Brachium- 
fasem unmittelbar an (Fig. 42). Hier teilen sich die Fasern zur Hauptsache in die 
Commissura anterior und denTr. occipito-mesencephalic us. Erstere zieht 
in transversaler Richtung weiter medianwarts, iiberschreitet die Mittellinie und geht 
in das Biindel der anderen Seite iiber. Auf Horizontalschnitten erkennt man, daB 
etwas lateralwarts von der Mittellinie von dem frontalen Rande der Commissura 
anterior wenige Fasem sich loslosen (Fig. 56, C. a.), Sie wenden sich mit median¬ 
warts konkavem Bogen nach vom und entziehen sich bald der weiteren Verfolgung. 
Wahrscheinlich handelt es sich um die auch von Osborn erw^nte, bei den Vogeln 
rudimentar entwickelte Pars olfactoria der Commissura anterior. 
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Dicht dorsalwiirts von dcr Commissura anterior zieht ein aus zarteren Fasem 
bestehendes Biindel, das ebenfalls aus dem Epistriatum kommt, in transversaler 
Richtung medianwarts (Fig. 42, 54, Tr, ep. pr.). Dort, wo die Commissura anterior 
und der Tr. occipito-mesencephalicus sich trennen, lost es sich ebenfalls von der 
alien drei Biindeln gemeinsamen Ursprungsfasemng los und splittert sich in dem 
Areale dorsalwarts von der Commissura anterior auf (=Regio praethalamica 
und Fig. 42, 54, 60, R. pr.). Zu der hier entspringenden Commissura pallii scheint 
das Biindel keine direkten Faserbeziehungen zu haben, wenn auch die fein- 
sten Auslaufer dieser beiden Biindel sich innig miteinander verflechten. Einzelne 
der Epistriatumfasern ziehen durch die Schenkel der Commissura pallii in elwa 
rechtwinkliger Kreuzung hindurch und losen sich unweit der Mittellinie auf (Fig. 42). 
Seinem Verlaufe entsprechend nenne ich das eben bcschriebene Biindel Tr. epi- 
stria to-prae thalamic us. 

In Horizontalschnitten, die etwas oberhalb der Commissura anterior ge- 
legen sind, sieht man frontalwarts vom zuletzt erwahnten Faserzug ein anderes 
Biindel verlaufen, das ebenfalls im Epistriatum entspringt. Es begleitet den Tr. 
epistriato-praethalamicus eine Strecke w^it, wendet sich dann aber nach vorn 
und lost sich im caudalsten Teile der Pars medialis mesostriati auf. Ich bezeichne 
deshalb das Biindel als Tr. epistriato-mesostriaticus (Fig. 54, Tr. ep. mes.). 
Wei ter frontolateralwarts von diesem Biindel findet man dort, wo die Pars occipito- 
laterahs und die Pars medialis mesostriati ineinander iibergehen, ein bogenformiges 
Biindel, dessen nach vorn gerichtete Konkavitat den unter ihm vorbeiziehenden 
Brachiumstiel umfaBt (Fig. 54, Tr. int. d.). Seine Fasern entspringen im Epistriatum 
und in der Pars occipito-lateralis mesostriati und endigen im occipitalen Teile der 
Pars medialis mesostriati. Ich nenne diesen Faserzug Tr. interstriaticus dor¬ 
salis. Der letztere Zusatz ist deshalb notwendig, weil ein analoger Zug die Basis 
des Brachiumstieles umfaBt. Dieser Tr. interstriaticus ventralis (Fig. 56, Tr. 
int. v.) entspringt im Epistriatum, verlauft zunachst vereinigt mit den hier endigen- 
den Fasern des Tr. septo-epistriaticus nach vom-medianwarts, umgreift bogen- 
formig den Anfangsteil des Brachium und gelangt zur Pars medialis mesostriati. 
In den zuletzt beschriebenen Faserziigen haben wir also drei bisher unbekannte 
Systeme vor uns, die verschiedene Teile des Mesostriatum untereinander bzw. mit 
dem Epistriatum verbinden. 

Vom Epistriatum nach vorn verlauft dcr Tr. fronto-epistriaticus. Er 
zieht an der ventrolateralen HirnobcrfUiche dort entlang, wo sie vom lateralen 
Schenkel der Lamina medullaris dorsalis erreicht wird (Fig. 37—39). Nach dem 
Stirnpol zu wird er immer schwachcr, liiBt sich aber bis zu diesem verfolgen. 
Dabei nahert er sich dem Lobus olfactorius, ohne ihn zu erreichen. Am Stirnpol 
entspringt er aus der Rinde, wiilirend die Hauptmasse seiner Fasern caudalwarts 
davon aus dem Hyperstriatumkopf kommt (Fig. 53). Er liegt im frontalen Teile 
seines Verlaufes der Himobcrflache uninittelbar an. Die oberflaclilichen Fasern 
sind, wie gezeigt wairde, der spatreife Anteil. Im vorderen Abschnitte ziehen 
transversale Fasern aus dem Hyperstriatum zu ihm hin (Fig. 35, 5) und biegen, 
am Biindel angelangt, in die caudale Richtung um (Fig. 52, 2, 53, i, 54, i). Von 
der ventromedialen Seite des Tr. fronto-epistriaticus ziehen im occipitalen Teile 
seines Verlaufes zalilreiche Fasern in einem geschlossenen, zarten Biindel dicht an 
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der basalen Hirnoberflache ventral vom Nucleus basalis medianwiirts und gelangen 
zur Hauptmasse der Striatumfaserung, die sie dort erreichen, wo sie sich mit dem 
Tr. quinto-frontalis vereinigt (Fig. 39, i). Einige Fasem ziehen auch etwas mehr 
entfemt von der Hirnoberflache vom Tr. fronto-epistriaticus quer durch den Nu¬ 
cleus basalis zum Facher der Striatumfaserung (Fig. 39, 2). In Sagittalschnitten, 
die dicht medianwarts vom Epistriatum verlaufen, liegt der frontale Teil des Tr. 
fronto-epistriaticus dem basalen Ende des Hyperstriatumkopfes schalenformig an. 
In weiter lateralwarts gelegenen Schnitten nahert sich das Biindel dem Epistriatum 
(Fig. 63, Tr. fr. ep.), in welchem die meisten Fasem enden (Fig. 64). Aber nicht 
alle Fasem gelangen in dieses Ganglion. Viele biegen vor ihm in die dorsale Rich- 
tung um und legen sich den Fasem des Tr. dorso-epistriaticus frontalwarts an 
(Tr. uncinatus hyperstriati Fig. 64, Tr. un.). Der Tr. dorso-epistriaticus 
zieht vom Epistriatum nach oben und verbindet dorsolaterale Hyperstriatum- 
teile mit dem Epistriatum (Fig. 40, 42, 47, 52, 63, 64, Tr. d. ep.). Seine Fasem 
verlaufen in einem lateral- und occipital warts konvexem Bogen und liegen im cau- 
dalen Teile des Hyperstriatum nicht weit vom occipitalen Ventrikelspalt. Dort, wo 
sich das Biindel im Hyperstriatum auflost, bildet es ein feinfaseriges Flechtwerk. 

Zahlreiche Fasem des Epistriatum wenden sich dorsomedianwarts und ge¬ 
langen in die Lamina medullaris dorsahs (Fig. 40, 42, 47). Entsprechend der cau- 
dalen Lage des Epistriatum ist es der hinterste Abschnitt der genannten Mark- 
lamelle, welcher solche Fasem aufnimmt. Da der occipitale Abschnitt der Lamina 
medullaris dorsalis infolge des geringen Markreichtums der angrenzenden Stamm- 
ganghonteile sonst sehr wenig Zuziige erhalt, wird er vorwiegend von diesen Epi- 
striatumfasern gebildet. 

Von den lateralsten Teilen des Epistriatum gehen einige zarte Fasem zu einem 
Stratum zonale, das in geringer Ausdehnung an der ventrolateralen Hirnober¬ 
flache gelegen ist (Fig. 47). 

Einen letzten sehr kleinen Zuzug erhalt das Epistriatum vom Septum, den 
Tr. septo-epistriaticus, friiher Ramus basalis frontalis tractus septo-mesen- 
cephalici genannt. Dort, wo das Scheidewandbiindel sich der Basis nahert, trennen 
sich von ihm eine Anzahl Fasem und ziehen unmittelbar frontalwarts von der 
ventralen Umschlagstelle des Tr. septo-mesencephalicus dicht unter der ventralen 
Oberflache des Gehirns zum Epistriatum (Fig. 40, Tr. sept. ep.). 

Median- und etwas ventralwarts vom Epistriatum liegt an der Hirnbasis der 
kleine Nucleus taeniae. Von ihm ziehen zarte Fasem dorsomedianwarts und 
gelangen zum dorsolateralen Thalamusrande (Fig. 47, T. th.), wo sie sich mit Fasem 
anderer Herkunft zur Taenia thalami vereinigen. 

Die in den Ventrikel hineinragende Oberflache des Stammganglions ist mit 
einer schmalen Markfaserschicht bedeckt, die eine verschieden starke Entwicklung 
zeigt. Sie ist am besten ausgebildet im dorsooccipitalen Teile der Ventrikelober- 
flache des Striatum und nimmt nach vom und unten allmahlich ab (V. M. in zahl- 
reichen Schnitten der verschiedenen Richtungen). 

Im Vergleich zum Stammganglion ist die Rinde nur ganz sparlich ent- 
wickelt. Eine starkere Ausbildung erreicht nur die mediodorsale und die occi¬ 
pitale Rinde. Beide gehen ohne scharfe Grenze ineinander iiber. Die folgende 
Schilderung beriicksichtigt die Rinde nur, soweit sie markhaltig ist. Betrachtet 
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man die mediodorsale Rinde in Frontalschnitten, die in Hohe der Commissura 
anterior angelegt sind, so ergeben sich folgende Verhaltnisse (Fig. 42). Wahrend 
das Septum ausschlieBlich von der Fasermasse der Tr. septo-mesencephalicus ge- 
bildet wird und daher nur aus einer diinnen Marklamelle besteht, verdickt es sich 
genau an der Stelle, wo es lateralwarts umzubiegen beginnt, zur mediodorsalen 
Rinde, und man erkennt auch sogleich drei Schichten an ihr. Unmittelbar unter 
der Oberflache liegt eine sehr schmale aber dichte Tangentialfaserschicht (Fig. 43, i). 
Darunter befindet sich eine erhebhch breitere, mittlere Schicht, in der die Fasem 
viel lockcrer liegen, aber teilweise sich zu kleinen Biindeln aneinander schlieBen 
(Fig. 43, 2). Diese verlaufen in der Hauptsache parallel zur Oberflache und losen 
sich vielfach nach kurzem Verlaufe auf. Von der Tangentialfaserschicht ziehen 
an manchen Stellen viele zarte Fasem bogenformig in die zweite Schicht hinein, 
w'o sie sich mit den anderen Fasern mehr oder weniger spitzwinklig verkreuzen 
und dichte Geflechte zwischen den Ganglienzellen bilden. Die Fasern beider Schichten 
vereinigen sich ventromedianwarts miteinander und bilden die Marklamelle der 
Scheidewand (Fig. 42). Der Rest der mediodorsalen Rinde ist vollig marklos (Fig. 
43 » 3 )> erstreckt sich nur soweit lateralwarts, als der Ventrikel klafft, und endet 
nach beiden Seiten zu spitz, so daB auf Frontalschnitten die Gestalt einer schmalen, 
schwach gekriimmten Sichel entsteht (Fig. 42). Dort, wo diese marklose Zone lateral¬ 
warts aufhort, verdichtet sich der unterste Teil der mittleren Schicht zu einer zarten 
Markfaserlage. An dieser Stelle entstehen, obgleich die dritte (marklose) Innen- 
schicht geschwunden ist, durch Verteilung der Markfasem aus den zwei anderen 
Schichten wiederum drei, und zwar markhaltige Zonen: eine oberflachliche und eine 
tiefe zarte Elemente enthaltende Tangentialfaserlage (Fig. 44, i und 3) und da- 
zwischen eine aus sparlichen mehr wellig verlaufenden Fasem bestehende mittlere 
Schicht (Fig. 44, 2), in welcher die meisten Fasem parallel zur Oberflache ver¬ 
laufen, doch sieht man auch hiiufig Fasem in schriigem Verlaufe zur dritten Schicht 
ziehen. Die oberste Schicht ist erheblich diinner geworden als im dorsomedialen 
Abschnitt der Rinde. Da der Ventrikelspalt vcrschwunden ist, liegen dicht unter 
dem tiefen Mark die zarten Fasern des Hyq^erstriatum. Lateralwarts werden alle 
drei Schichten faserarmer und verheren sich bald ganz. Verfolgt man die Rinde 
weiter nach vom, so bemerkt man zunachst eine allmahliche Dislokation der 
markfreien, sichelformigen Zone. Sie riickt, ohne ihre Gestalt und GroBe zunachst zu 
andem, in ventromedialer Richtung am Septum ein Stuck weit hinunter. Es deckt 
sich daher ihre Ausdehnung nicht mehr mit dem Ventrikelspalt, der nun weiter 
lateralwarts sich erstreckt (Fig. 38). Immer bedcutet aber das laterale Ende des 
markfreien Feldes den medialen Anfang der tiefen Tangentialfaserschicht. Dort, 
wo das caudale Ende des Unterwulstes auftritt, wird das markfreie Feld kleiner 
und verschwindet bald ganz. Auch ist die Rindenforination nicht mehr weit lateral¬ 
warts iiber das Hyperstriatum hinweg zu verfolgen (Fig. 36). Am frontalen Ende des 
Ventrikelshort die tiefe Markfaserlage, die allmahlich immer schwacher geworden ist, 
ganz auf. Gleichzeitig hat sich im dorsomedialen Teile der Rinde die bisher ober¬ 
flachliche Markfaserlage ctwas von der Oberflache entfernt (Fig. 45). In der so ent- 
standenen schmalen Randschicht hat sich eine neue, sehr zarte Tangentialfaserlage 
(Fig. 45, i) und eine darunter liegende Schicht zerstreuter, auBerst feiner Markfasem 
gebildct (Fig. 45, 2). Dort, wo die tiefste Faserlage noch nicht verschwuiidcn ist. 
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kann man daher fiinf Schichten unterscheiden. Die mittlere Schicht (Fig. 45,3) geht 
nach unten direkt in die Fasem des Tr. septo-mesencephalicus iiber (Fig. 36). Diese 
dritte Schicht erhalt zahlreiche Zuziige aus der vierten und fiinften (Fig. 45), sehr 
wenige aus der zweiten Schicht. Die fiinf Schichten werden lateralwarts faser- 
smner, undeutlicher voneinander abgrenzbar und verschwinden bald. In Schnitten, 
die dicht frontalwarts vom vorderen Ende des Ventrikels angelegt sind (Fig. 46), 
sieht man von der Schicht der Septumfasern (3) nahezu rechtwinklig Fasern in die 
Unterwulstregion hineinziehen (4), wo sie sich zu einem sehr feinen Netzwerke 
auflosen, das den ganzen Unterwulst erfiillt und sich mit den Auslaufern der Unter- 
wulstlamelle eng verflicht. Hier am Frontalpol entspringen also die Septumfasern 
auch aus dem ganzen Gebiete des Unterwulstes, ein Verhalten, das ganz be- 
sonders fiir die schon oben aufgestellte Behauptung spricht, daB die Unterwulst¬ 
region mit zur Rinde gehort. Untersucht man die Rinde auf Frontalschnitten, 
die hinter der Ebene der Commissura anterior liegen, so findet man iiberall dasselbe 
Verhalten, wie es oben zuerst beschrieben worden ist. In aUen Schnitten sieht man 
eine oberflachliche Markfaserlage, eine tiefere lockere Markschicht und iiber dem 
Ventrikel medianwarts eine myelinfreie Zone, die lateralwarts verschwindet und 
einer tiefen Tangentialfaserschicht Platz macht. 

Die soeben geschilderte dorsomediale und frontale Rinde ist das Ursprungs- 
gebiet des Tr. septo-mesencephalicus. Ob die in den frontalsten Schnitten be- 
obachtete zarte Tangentialfaserschicht (Fig. 45, i) sich am Aufbau dieses Biindels 
beteiligt, ist nicht mit Sicherheit zu entscheiden. Selbst wenn es der Fall sein sollte, 
kann die Bedeutung dieser Fasem fiir das Scheidewandbiindel keine groBe sein. 
Sie treten namlich sehr spat auf. Selbst beim 52 Tage alten Huhn findet man am 
Frontalpol noch keine Tangentialfasern, wahrend das Scheidewandbiindel schon 
vollkommen entwickelt ist. Auch die Art ihres Verlaufes spricht gegen einen Zu- 
sammenhang der Tangentialfasern der Stirnhimrinde mit dem Tr. septo-mesen¬ 
cephalicus. Ich halte es daher aus anatomischen und entwicklungsgeschichtlichen 
Griinden fiir unwahrscheinlich, daB die Tangentialfaserschicht der frontalen Rinde 
engere Beziehungen zum Scheidewandbiindel hat. Aus der zweiten Schicht der 
Stirnhimrinde (Fig. 45, 2) gelangen nur sehr wenige Fasern zum Scheidewand¬ 
biindel. Der iibrige Teil der Rindenfasemng geht jedenfalls ganz in den Tr. septo- 
mesencephalicus und seine Abzweigungen iiber. 

Die Fasem des Scheidewandbiindels konvergicren facherformig und bilden 
im Septum eine solide Marklamelle. Auf alien Frontalschnitten, in denen der Tr. 
septo-mesencephalicus die ventrale Grenze der dorsomedialen Rinde iiberschritten 
hat, wird die Scheidewand eine Strecke weit nur von Fasern dieses Biindels ge- 
bildet, so daB diese lateralwarts unmittelbar an den Ventrikel angrenzen. In Fron¬ 
talschnitten, die so gelegt sind, daB sie den vordersten Teil des Epistdatum treffen, 
ist der ventrale Abschnitt der Scheidewand verbreitert (R. pr, in Fig. 40—42, 53, 
54, 60). Der Tr. septo-mesencephalicus bleibt dabei medianwarts, doch gelangen 
aus ihm zahlreiche Fasern in das Areal, das an seiner lateralen Seite entstanden ist 
(Fig. 40, 41). Dieses wird nach hinten allmahlich breiter, verwachst bald mit der 
lateralen Umgebung und geht caiidalwarts in den Epithalamus iiber (Fig. 60). 
Ich will dieses Gebiet, welches die Verbindung zwischen Epithalamus und dem 
basalen Teile der Scheidewand bildet, als Regio praethalamica bezeichnen. 
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Die Fasem, die sich in dieser Gegend vom Septumbiindel abzweigen, scheinen sich 
im allgemeinen in der nachsten Umgebung aufzulosen. Finige aber verlaufen in 
ventrolateraler Richtung, ziehen unmittelbar frontalwarts von der Commissura 
anterior entlang und gelangen zu den Brachiumfasern, ein Biindel, welches ich vor- 
laufig alsTr. septo-brachialis bezeichnen will (Fig. 41). Der weitere Verlauf der 
Septumfasern (Tr. septo-mesencephalicus) ist oben bei der Beschreibung j lingerer 
Serien geschildert worden. Es sei nur kurz wiederholt, daB die Fasern vor der Com- 
inissura anterior zur Basis des Brachium ziehen, dorsolateralwarts umbiegen, sich 
um die vereinigten Striatumbundel herumschlingen, an dem Thalamusrande an- 
gelangt caudalwarts umbiegen und zum frontalen Teile des tiefen Vierhiigel- 
markes gelangen^). Wahrend des Verlaufs der an der ventralen und lateralen 
Seite des Brachium nimmt das Scheidewandbiindel Fasern aus dem Tr. opticus 
auf {x in Fig. 48 und 49. Zwischen diesen Opticusfasern zum Tr. septo-mesen¬ 
cephalicus liegt eine kleine graue Masse, die das Biindel in einen dorsomedialen 
und einen ventrolateralen Abschnitt spaltet. Weiter occipital warts liegt dieser 
Kem unmittelbar medianwarts vom Ganglion geniculi laterale. Wahrscheinlich 
handelt es sich um einen akzessorischen Kem dieses Ganglions. Etwa in derselben 
Hohe gelangen Fasem vom Tr. septo-mesencephahcus zum Tr. occipito-mesen- 
cephalicus und zum Epithalamus (Fig. 47, x). Die zuletzt genannten Fasem wiirden 
alsFibrae septo-epithalamici zu bezeichnen sein. Dort wo das Scheidewand- 
biindel sich der ventralen Hirnoberflache nahert, zweigen sich von ihm die basalen 
Aste ab. Von diesen zieht der frontale dicht unter der Hirnoberflache in dorsal- 
warts konkavem Bogen lateralwarts und gelangt zum Epistriatum (Tr. septo- 
epistriaticus = Ramus basalis frontalis Kalischer [Fig. 40, Tr, sept. 

Der caudale Ast des Scheidewandbiindels (Tr. septo-oculomotorius = Ramus 
basalis caudalis Kalischer) biegt occipitalwarts um, zieht als ventralstes 
Biindel in der Langsrichtung weiter, kreuzt frontal vom Oculomotorius iiber 
das Infundibulum auf die andere Seite (Decussatio suprainfundibularis) und ver- 
schwindet zwischen den Fasem des dritten Hirnnerven, zu dessen Kem er nach 
den Untersuchungen von Jelgersma^) gelangt (Fig. 26, 27, 28, 50, 57,58, Tr. 
sept. oc. bzw. D.s.inj.). Ein Biindel, welches dem von Edinger beschriebenen 
Tr. cortico-habenularis entsprechen konnte, vermochte ich nicht zu finden. 
Es gelangen zwar Fasem der Occipitalrinde in unmittelbare Nahe des Ganglion 
habenulae (s. Fig. 17, 60), doch war ein Gbertritt von Rindenfasern in dieses Gang¬ 
lion nicht sicher zu konstatieren, so daB mir die Existenz eines Tr. cortico-habenu¬ 
laris sehr zweifelhaft geworden ist. 

Zur Scheidewandfasemng gehort auch die Commissura pallii. Auf Fron- 
talschnitten, welche die Commissura anterior treffen, sieht man dicht iiber dieser 
ein kleines, aus lockeren Fasem gcbildetes U-forrnig gckriimmtes Biindel (Fig. 42). 
Von seiner konkaven Seite 15 sen sich feinste Fasem los, die sich nach ganz kurzem 
V’^erlaufe in dem Areale verlieren, das von dem hufeisenformigen Biindel um- 
schlossen wild. Von den beiden Schenkeln des Biindels gelangen sehr zarte Fasern 

1 ) Da es sich um ein selir langes Biindel handelt, ist auf den meisten Figuren ein Teil 
seines Verlaufes sichtbar. Auf manchen Schnitten ist es zweimal getroffen. Die Endigung im 
tiefen Vierhiigelmarke ist am besten auf Fig. 61 zu .sehen. 

2) 1. C.' 
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in die laterale Umgebung (Regio praethalamica), wo sie sich mit den oben ge- 
nannten, vom Epistriatum kommenden Fasern verflechten. Einige Fasem ziehen 
occipitolateralwarts und losen sich nach kurzem Verlaufe im Epithalamus auf 
(Fig. 55). Die beiden Schenkel der Commissura pallii sind nach oben gerichtet 
und verheren sich auf den meisten Praparaten nach kurzem Verlaufe. Das Biindel 
war bisher auch iiber diesen dicht dorsolateral von seiner Kreuzungsstelle liegenden 
Punkt nicht weiter verfolgt worden. In manchen Frontalschnitten sieht man jedoch 
von der Scheidewand Fasem direkt in die der Commissura pallii iibergehen (Fig. 24, 
42). Dieser Zusammenhang ist auch an Sagittalschnitten ganz deutlich zu er- 
kennen. Man sieht namlich an solchen Schnitten, die dicht parallel zur Median- 
ebene angelegt sind, daB die Fasern der Commissura pallii sich unmittelbar in die 
occipitalsten Septum fasern fortsetzen (Fig. 59, 2). 

Wohl das zarteste der Vorderhimbundel ist der Tr. bulbo-corticalis (= basale 
Riechstrahlung). Es steht dies in Cbereinstimmung mit der geringen Entwicklung 
des Geruchssinns bei den Vogeln iiberhaupt. Man sieht in Frontalschnitten, die 
den Lobus olfactorius treffen, rings um den kleinen Ventrikelspalt etwa in der Mitte 
zwischen ilim und der Oberflache des Riechlappens eine geringe Zahl sehr zarter 
Faserchen (Fig. 32). Verfolgt man sie caudalwarts, was am besten in Sagittal- 
serien moglich ist, so sieht man sie allmahlich dorsalwarts treten (Fig. 60), worauf 
sie sich zum Teil an der oberen hinteren Grenze des Lobus olfactorius sammeln 
und weiter occipitalwarts am ventromedialen Rande des Vorderhirns bzw. im 
basalsten Teile des Septum entlang ziehen (Fig. 33, 34). Nach kurzem Verlaufe 
vereinigen sie sich mit Fasern, die aus dem frontobasalsten Hyperstriatumabschnitte 
kommen und sind von nun an nicht mehr gesondert weiter zu verfolgen. 

Die Bildungsweise und Entwicklungsrichtung der Markscheiden. 

Im Verlaufe meiner Untersachungen iiber die Markreifung im Zentralnerven- 
system des Huhnes hatte ich oft Veranlassung, mich mit myelogenetischen Fragen 
allgemeiner Natur zu beschaftigen. Indem ich im folgenden das Ergebnis dieser 
Beobachtungen mitteilen will, mochte ich vorausschicken, welche Fragen ich hier- 
bei besonders zu behandeln gedenke. Zunachst werde ich zu untersuchen haben, 
wie das Mark an die Nervenfasern gelangt, und welche Vorgange sich bei dem ersten 
Auftreten des Markes beobachten lassen. Sadann ist die Frage zu behandeln, in 
welcher Weise die Markbildung an der einzelnen Faser, sowie an einem Systcme 
gleichartiger Fasern vor sich geht, und ob sich dabei eine bestimmte Wachstums- 
richtung erkennen laBt. Auch werde ich mich mehrfach mit histochemischen Fragen 
zu beschaftigen haben. Zunachst mochte ich iiber die in Betracht kommende 
Literatur referieren. 

Der erste, welcher sich genauer mit der Markbildung beschaftigte, war BolD). 
Er untersuchte die Entwicklung der weiBen Substanz beim Hiihnchen, vor allem in 
der Scheidewand und der Commissura anterior, welch letztere er als Balken bezeichnet. 
Er fand, daB bei der Markbildung ,,eine groBe Menge dunkler, fettglanzender Kornchen 
zwischen den einzelnen nackten Achsenzylindem auftritt, wo dieselben, in regelmaBigen 
Reihen angeordnet, die einzelnen Nervenfasern trennen. Nach und nach konfluieren 

1 ) F. Boll. Die Histologie und Histogenese der nervosen Zentralorgane. Archiv fiir 
Psychiatrie IV, i. 1873. 
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diese in Langsreihen angeordneten Komchen miteinander zu kontinuierlichen glanzenden 
Streifen, und es stellt sich so zunachst eine die benachbarten Achsenzylinder voneinander 
isolierende diffuse Markansammlung in der weifien Substanz her, aus welcher dann die 
einzelnen Markscheiden um die einzelnen Nervenfasern sich herausbilden''^). Was die 
Herkiinft des Myelins anbelangt, so glaubt Boll, ,,da6 das z. B. im Blute oder in den 
Geweben bereitete Material fur die Bildung der Markscheiden von amoboiden Zellen 
aufgenommen und direkt durch dieselben fortgetragen und in die Interstitien der nackten 
Achsenzylinder deponiert wird"2). Diese Kornchenzellen waren schon vor Boll be- 
kannt. Virchow®) hatte sie im Hemispharenmark der Neugeborenen entdeckt. Er 
hielt jedoch das Vorkommen dieser Kornchenzellen fiir pathologisch und beschrieb 
diesen Befund als eine bis dahin unbekannte Form ,,kongenitaler Encephahtis". 
Jastrowitz-*), der zahlreiche fotale und jugendliche Gehime untersuchte, wies nach, 
daB bei gewissen Altersstufen das Auftreten von Kornchenzellen zu den normalen Vor- 
kommnissen im Zentralnervensystem gehort und ist der Ansicht, daB das Nervenmark 
einer diffusen Gliaverfettung seine Entstehung verdankt. 

Genauere Untersuchungen iiber die Beziehungen der Fettkornchenzellen zur 
Myelogenese verdanken wir Flechsig®). Er beobachtete wie bei der Markscheiden- 
bildung ,,an Stelle der blassen feinkomigen interfibrillaren Masse eine aus dunklen 
fettahnlichen Kornchen bestehende tritt, welch letztere sich meist in, wie es scheint, 
unregelmaBige Langsreihen angeordnet finden. Im AnschluB hieran greift eine rapide 
Vermehrung der zelhgen Elemente Platz. Dieselben treten jetzt auch innerhalb der 
Faserbiindel auf und bilden mehr oder weniger regelmaBige Langsreihen". — ,,Viele 
(sc. Zellen) enthalten zahlreiche Fettkornchen." — ,,An Stelle der dunkelkornigen inter¬ 
fibrillaren Substanz tritt alsbald eine stark lichtbrechende, Langsstreifen bildende 
Masse, welche den Langsfasem seithch anhaftet oder sie auch umhiillt"®). Flechsig 
neigt der Ansicht zu, ,,daB die Bildung der freien Fettkornchen an Ort und Stelle erfolgt 
und die Anhiiufung von Zellen in den betreffenden Regionen nach sich zieht^). Er halt 
es nicht fiir unwahrscheinlich, daB die Zellen, die spiiter die Fettkornchen aufnehmen, 
aus dem GefaBsystem ausgewandert sind. Flechsig stellt ferner test, daB im all- 
gemeinen ein Parallelismus zwischen dem Auftreten der Fettkornchenzellen und dem 
Reifegrade der Systeme besteht. ,,Es wiirde sonach die Zahl der Fettkornchenzellen 
am ehesten proportional sein dem Volumen der in der Zeitcinheit auf der Raumeinheit 
sich bildenden Markscheiden"®). 

Von den iiberaus zahlreichen Ergebnissen der genannten Arbeit von Flechsig 
interessieren fiir die vorliegende Untersuchung besonders noch die Beobachtungen fiber 
die Entwicklungsrichtung der Markscheiden. Er fand, daB sich bei der Pyramiden- 
bahn und der aufsteigenden Trigeminuswurzel die Markbildung von dem einen End- 
punkte des Fasersystems her iiber dasselbe ausbreitet®), daB bei ersterer ,,die Mark- 
umhiillung uber den ganzen Querschnitt in annahemd gleicher Front nach abwarts 
schreitet, und daB die obersten Regionen bereits markhaltig sind, be vor dies in den 
unteren auch nur mit einer Faser der Fall ist" 1®). Durch zahlreiche in spateren Arbeiten^^) 
niedergelegte Beobachtungen war Flechsig in der Lage, auch fiir andere Systeme ein 

1 ) 1 . c. S. 123. 

2 ) 1 . c. S. 125. 

3 ) Virchow. Kongenitale Encephalitis und Myelitis. Virchows Archiv XXXVIII, S. izg. 

*) Jastrowitz. Studien iiber die Encephalitis und Myelitis des ersten Kindesaltcrs. 

.'\rchiv fur Psychiatric II, 2 und III, i. 1870 und 1871. 

3 ) Flechsig. Die Leitungsbahnen im Gehim und Riickenmark. 1876. 

®) 1 . c. S. 171. 

7 ) 1 . c. S. 174. 

8) 1 . c. S. 218. 

») L c. S. 187 und 205. 

10 ) 1 . c. S. 188. 

11 ) Flechsig. Zur Anatomic und Entwicklungsgescliichte der Leitungsbahnen im GroBhirn 
des Menschen. Archiv fiir Anatomic und Entwicklungsgeschichte. Anatomische Abteilung 1881. 
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analoges Verhalten nachziiweisen. Er fand, daB die corticopetalen Primarsysteme der 
Primordialgebiete sich ausnahmslos von den Stammganglien gegen die Rincle entwickeln, 
und erkannte in der Verfolgung der Entwicklungsrichtung der Markscheiden ein wert- 
volles Mittel fiir die Bestimmung der Leitungsrichtung selbst einzelner Fasern. 

VignaP) machte Beobachtungen, die ebenfalls wie die von Flechsig auf eine 
cellulifugale Markbildung hindeuten. Er fand, daB beim N. ischiadicus und bei andern 
Nerven der von ihm untersuchten Tiere (Embryonen von Kuh und Schaf) die mark- 
haltigen Fasern in den oberen Partien viel zahlreicher sind als in den peripheren Asten. 
Dieser Unterschied bleibt wahrend der ganzen embryonalen Entwicklung bestehen und 
laBt sich sogar nach der Geburt beobachten. t)ber die feineren myelogenetischen Vor- 
gange gibt Vig nal folgendes an. In fast alien Fasem erscheint das Mark als zarte Schicht, 
die der Oberflache des Achsenzylinders unmittelbar anliegt. Aus der Tatsache, daB 
sich das Mark in diesen friihen Stadien nur schwach mit Osmium farbt, schlieBt er, daB 
es sich nicht um reines Myelin handelt, sondem um eine Mischung von Myelin und 
Albuminoidsubstanz. Er findet auch mitunter Fasem, in deren Protoplasma das Mark 
in Form von Tropfchen verschiedener GroBe erscheint. Diese verbinden sich nach seiner 
Ansicht miteinander und bilden hierdurch die Markscheide. 

Bernheimer^) erwahnt in seinen Arbeiten fiber den N. opticus und oculo- 
motorius einige Beobachtungen, die sich auf die Entwicklungsrichtung der Mark¬ 
scheiden beziehen. Er behauptet von deh beiden genannten Nerven, daB die Myelin- 
bildung vom Zentralorgan nach der Peripherie zu allmahlich fortschreitet. Das bedeutet 
fiir den N. oculomotorius selbstverstandhch eine celluUfugale Markbildung. Was den 
N. opticus anbelangt, so weist Bernheimer nach, daB die mit dem Corpus geniculatum 
laterale zusammenhangenden Fasern aus dort befindlichen Ganglienzellen entstehen. 
Auch das wiirde fiir eine cellulifugale Myelogenese sprechen, da diese Fasem aus Zellen 
des auBeren Kniehockers entstehen und die Markbildung von hier nach dem Augapfel 
zu fortschreitet. Da nun aber die meisten Opticnsfasern ihre Ursprungszellen in der 
Retina haben, so ware es sehr auffallig, wenn alle seine Fasern von Zentralorgan nach 
dem Augapfel zu sich mit Mark umhiillen wiirden, denn es wiirde dies fiir die Haupt- 
[ masse der Opticusfasern eine Markbildung von den Verzweigungen des Achsenzylinders 
nach der Zelle zu bedeuten. Eine solche cellulipetale Markentwicklung wiirde in un- 
vereinbarem Widerspmche zu den Beobachtungen uber die cellulifugale Myelogenese 
stehen, denn es ist sehr unwahrscheinlich, daB die Ummarkung bald in der einen, bald 
in der andem Richtung erfolgt. Was nun den Opticus anbelangt, so ist zu beachten, 
daB er zwar in der Hauptsache, aber nicht ausschlieBlich, aus zentripetalen Fasern 
besteht. Es ware denkbar, daB die von Bernheimer beobachteten, sich zuerst ent- 
wickelnden Fasern die wenigen dem Opticus beigemischten zentrifugalen Fasern sind. 
Bernheimers oben erwahnte Beobachtung fiber den Ursprung der friihreifen Fasern 
des Corpus geniculatum laterale aus den dort befindlichen ZeUen wiirde mit dieser 
Deutung im Einklang stehen. Jedenfalls konnen die Mitteilungen Bernheimers die 
Annahme einer cellulifugalen Myelogenese keineswegs widerlegen. 

Derselbe. Neue Untersuchungen fiber die Markbildung in den menschlichen GroBhirn- 
lappen. Neurol. Zentralbl. 1898, Nr. 21. 

Derselbe. Weitere Mitteilungen fiber die entwicklungsgeschichtlichen (myelogenetischen) 
Felder in der menschlichen GroBhirnrinde. Neurol. Zentralbl. XXII, Nr. 5. 1903. 

Derselbe. Einige Bemerkungen fiber die Untersuchungsmethoden der GroBhirnrinde, 
insbesondere des Menschen. Archiv fiir Anatomie und Physiologic. Anatomische Abteilung 1905. 

1 ) William Vignai. Developpement des elements du systdme nerveux c^r^bro-spinal 
chez rhomme et les mammiRres. Paris 1889. 

*) St. Bernheimer. Cber die Entwicklung und den Verlauf der Markfasern im 
Chiasma nervorum opticorum des Menschen. Knapp-Schweiggers Archiv fiir Augenheilkunde 
XX, 1889. 

Derselbe. Uber die Sehnervenwurzeln des Menschen. Ursprung, Entwicklung und Ver¬ 
lauf ihrer Markfasern. Wiesbaden 1891. 

Derselbe. Das Wurzelgebiet des Oculomotorius beim Menschen. Wiesbaden 1894. 
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M. V. Lenhoss^k^) kommt in seiner Arbeit iiber das Riickenmark der Mans 
auch auf die Wachstumsrichtung der Markscheiden zu sprechen und weist fiir gevvisse 
absteigende Riickenmarksfasem nach, daG ihr Mark sich allmahlich von oben nach 
unten entwickelt. 

Die Frage nach der Herkunft der Myelinbestandteile, die seit Flechsigs Arbeit 
iiber die Leitungsbahnen keine Untersucher mehr gefunden hatte, nahm Wlassak^) 
wieder auf. Er fand, daG die erste Myelinanhaufung im Protoplasma der Spongio- 
blasten bzw. Ependymzellen auftritt, wohin es aus den Bindesubstanzzellen der Pia 
bzw. deren GefaGcn gelangt. Zuerst findet sich nur Lecithin und Fett. Nach Ein- 
wachsen der BlutgcfaGe hauft sich das Myelin besonders in deren Umgebung an. ,,An 
den Nervenfasern findet man von der Zeit an, da sie mit einer vorerst noch myelinfreien 
Scheide umgeben sind, Myelintropfchen und -kliimpchen dieser Scheide anhaften. 
An diese Tropfchen anschlieGend, laGt sich zumeist ein dunner Myelinbelag der Faser 
eine Strecke weit verfolgen." Wlassak ist der Meinung, daG das Myelin exogenen 
Ursprung hat. ,,Als eigentliche Quelle des Myelins ist das Blut anzusehen, zu dessen 
konstanten Bestandteilen Lecithin und Fett gehorcn." — ,,Daraus folgt, daG das nervose 
Stiitzgewebe wenigstens im embryonalen Organismus nicht nur eine mechanische, 
sondern auch eine chemische Funktion hat. Es ist ein Ubertragungsapparat fiir bestimmte 
Stoffe, die dem Blut entstammen und den Nervenfasern zugefiihrt werden." 

A. Westphal^) beschaftigte sich in seiner Arbeit iiber die elektrischen Erreg- 
barkeitsverhaltnisse des peripherischen Nervensystems auch mit myelogenetischen 
Untersuchungen. Was die Frage der cellulifugalen Ummarkung anbelangt, so kommt 
er zu folgendem Schlusse: ,,Ein sicheres Urteil dariiber, in welcher Reihenfolge die 
Markscheidenbildung stattfindet, ob dieselbe vom Zentrum nach der Peripherie odcr 
umgekehrt vor sich geht, konnten wir nicht gewinnen. Am meisten erhielten wir den 
Eindruck, daG die Markanlagung diskontinuierlich vor sich geht, da wir an den ver- 
schiedenen Verlaufsstellen der Nerven die mannigfaltigsten Grade der Markschciden- 
ausbildung in alien Abstufungen vorhanden." Westphal griindet diese Meinung auf 
die Vergleichung von Querschnitten, die er an verschiedenen Stellen im Verlaufe der 
untersuchten Nerven angelegt hat. Im ununterbrochenen Verlaufe eines bestimmten 
Nerven hat er die diskontinuierliche Markentwicklung nicht beobachtet. Er hcbt daher 
auch selbst hervor, daG seine Annahme nur den Wert einer Hypothese hat. 

In einer andern Arbeit, welche die Markscheidenbildung der Gehirnnerven zum 
Gegenstande der Untersuchung hat^), bcstatigt A. Westphal die Beobachtungen, 
welche Bernheimer am N. opticus und N. oculomotorius gemacht hat, und kommt 
zu folgendem Schlusse: ,,Die Umhiillung der Achsenzylinder mit Mark ist beim Opticus 
sicher, bei den andern Gehirnnerven sehr wahrscheinlich, eine vom Zentralorgan nach 
der Peripherie fortschreitende." 

Auch Siemerling^) stellt fest, daG die Markscheidenbildung an den Fasern, 
wo sie sich verfolgen laGt, vom Zentrum nach der Peripherie fortschreitet. 

1 ) M. v. Lenhossek. Untersuchungen iiber die Entwicklung der Markscheiden und 
den Faserverlauf im Riickenmark der Maus. Archiv f. mikroskop. Anat. XXXIII, 1889. 

2 ) R. Wlassak. Die optischen Leitungsbahnen des Frosches. Archiv fur Anatomic 
und Physiologie. Physiologische Abteilung 1893. Supplementband. 

Derselbe. Die Herkunft des Myelins. 66. Versammlung deutscher Naturforscher und 
Arzte in Wien. Sept. 1894. 

Derselbe. Die Herkunft des Myelins. Ein Beitrag zur Physiologie des nervosen Stutz- 
gewebes. Archiv fur Entwicklungsmechanik der Organismen VI, 4. 1898. 

3 ) A. Westphal. Die elektrischen Erregbarkeitsverhaltnisse des peripherischen Nerven¬ 
systems des Menschen in jugcudlichem Zustand und ihre Beziehungen zu dem auatomischen 
Bau derselben. Archiv fiir Psychiatric XXVI. 1894. 

*) A. Westphal. Uber die Markscheidenbildung der Gehirnnerven des Menschen. 
Archiv fiir Psychiatric XXIX, 1897. 

Siemerling, t)ber Markscheidenentwicklung des Gehirns und ihre Bedeutung fiir 
die Lokalisation. Jahressitzung des Vereins deutscher Irrenarzte in Bonn. Sept. 1898. 
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Einen abweichenden Standpunkt nimmt O. Vogt^) ein. Nach seiner Meinung 
ist es in gewissen Fallen unwahrscheinlich, daB die Markbildung in der N^e der Zellen 
beganne und cellulifugal verlaufe, also die Leitungsrichtung anzeige. Auch sei es un- 
zul^sig, aus der Richtung der Markreifung auf die Leitungsrichtung einer Faser zu 
schlieflen. Der raumliche Verlauf der Markumhiillung einer Nervenfaser sei noch nicht 
hinreichend bekannt. 

Einen weiteren Beitrag zu dieser Frage finden wir in Helds®) Untersuchungen 
uber das Ohrlabyrinth. Er war in der Lage, an N. vestibularis, N. cochlearis und an 
motorischen Him- und Riickenmarksnerven bei der Katze eine cellulifugale Richtung 
der Myelinbildung zu beobachten. 

Kappers*) beschaftigte sich eingehend mit der Entwicklung der Schwannschen 
und der Markscheide. Was letztere anbelangt, so kommt er bei Untersuchungen an 
peripheren Nerven zu folgenden Resultaten. Das Myelin tritt zuerst als zarte periaxiale 
Schicht auf. Zwischen dieser und dem Neurilemm finden sich Myelintropfen, die spater 
mit der Markscheide verschmelzen. Sobald das Langenwachstum des Nerven beginnt, 
schalten sich zwischen die Primarsegmente ovalare Zellen ein (Intercalarzellen), die 
zu Intercalarsegmenten auswachsen. Auch in ihnen beginnt die Bildung der Markscheide 
in der periaxialen Schicht, mit welcher spater die Myelintropfen zusammenflieBen. 
Kappers glaubt, daB das Mark vom Protoplasma der Schwannschen Zellen unter 
Mithilfe des Achsenzylinders gebildet wird. Die Markbildung der zentralen Nervenfasern 
hat in vieler Beziehung groBe Ahnlichkeit mit der an peripheren Fasera. Auch bei ilinen 
tritt zunachst eine zarte periaxiale Schicht auf, mit der sich spater die Myelintropfchen 
vereinigen. Was die Entwicklung der Systeme anbelangt, so ist er der Meinung, daB 
alle Fasem einer Bahn die Markscheiden ungefahr gleichzeitig erhalten. Uber die 
Bildungsrichtung spricht er sich nicht weiter aus, sondera erinnert nur daran, daB die 
Frage, ob die Myelinisation sich gleichzeitig iiber die ganze Faser erstreckt oder ob sie 
vom Zentralorgan nach der Peripherie stattfindet, noch unentschieden ist. 

Ziehen^) spricht sich fiber die Bildungsrichtung der Markscheide folgender- 
rnaBen aus: ,,Die zahlreichen zu dieser Frage vorliegenden Einzeltatsachen gestatten 
noch keine gesetzmaBige Zusammenfassung. Im allgemeinen scheint die Wachstums- 
rtehtung auch ffir die Markscheiden mit der Leitungsrichtung zusammen zu fallen, doch 
spielen wahrscheinlich auch die speziellen ortlichen Verhaltnisse eine gewisse RoUe.'* 

Wie aus dieser Zusammenstellung hervorgeht, stimmen die Meinungen der 
Untersucher fiber die Frage, in welcher Weise die Marbkildung an der einzelnen 
Faser fortschreitei, nicht fiberein. Bisweilen ist auch die Fragestellung keine glfick- 
liche. Es ist nicht zweckmaBig, wie dies Bernheimer und A. Westphal tun, 
die Frage aufzuwerfen, ob die Markbildung vom 2 ^ntralorgan nach der Peripherie 
erfolgt. Eine solche Fragestellung ist ffir zentrale Leitungsbahnen nicht anwendbar 
und in manchen andem Fallen, wie bei Untersuchungen der vorderen und hinteren 
Wurzeln, unzweckmaBig, wegen der verschiedenen Lage der Ursprungszellen. 

Ich komme nun zu den Resultaten meiner Untersuchungen fiber die Bildungs- 
weise und Entwicklungsrichtung der Markscheiden. 

1 ) O. Vogt. Zur Kritik der sogenannten entwicklungsgeschichtlichen anatomischen 
Methode. Jahressitzung des Vereins deutscher Irrenarzte in Frankfurt a. M. April 1900. 

Derselbe. Valeur de T^tude de la my 61 inisation pour Tanatomie et la physiologic du 
cerveau. Journal de Phys. et de Path. g6n. 1900. 

•) H. Held. Untersuchungen fiber den feineren Bau des Ohrlabyrinthes der Wirbeltiere. 
I. Abh. d. Kgl. Sachs. Ges. d. Wissensch. XXVIII, Nr. i. 1902. Anm. S. 48. 

Ariens Kappers. Recherches sur le developpement des gaines dans le tube nerueux. 
Petrus Camper. Nederlandsche Bijdragen tot de Anatomic II. Teil. Haarlem und Jena 1904. 

Th. Ziehen. Entwicklung der Leitungsbahnen. O. Hertwigs Handbuch der ver- 
gleichenden und experimentellen Entwicklungslehre der Wirbeltiere. II. Band, 3. Teil, IX.Kapitel, 
S. 441. 1906. 
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Untersucht man den Beginn der Myelinisation in irgendeinem S57steme, so 
findet man, daB kurz bevor die ersten Markfasem auftreten das Areal des Biindels 
von zahlreichen bei der Weigertf^bung schwarzlich gefarbten Kornchen erfiillt 
ist. Sie haben eine unregelmaBige, rundliche Form und sind im allgemeinen etwas 
groBer als der Durchmesser einer Markfaser mittlerer Dicke betragt. Die Kornchen 
sind nicht immer homogen gefaxbt, sondem weisen bisweilen eine deutliche kon- 
zentrische Schichtung auf, wie man sie an den Markscheiden beobachten kann. 
Manchmal ist ein dunkles Zentrum von einem hellen Hof umgeben, der nach auBen 
wiederum von einer dunkel gefarbten Masse kugelschalenartig umgeben ist (Fig. 67 
u. 69), Diese Kornchen sind in der Hauptsache auf das Gebiet eines Biindels, das 
eben seine Myehnbildung beginnt, beschrankt, und finden sich in sehr viel geringerer 
Zahl in der Umgebung. Es ist daher in vielen Fallen leicht moghch, ein Biindel, das 
unmittelbar vor dem Beginn seiner Myehnbildung steht, also noch keine Mark¬ 
fasem hat, auf weite Strecken zu verfolgen, da sein Verlauf durch die Anhaufung 
von dunklen Kornchen deuthch charakterisiert ist. Ein besonders instruktives 
Verhalten bietet die Commissura anterior (Fig. 66) und der Tr. septo-mesencephahcus 
(Fig. 65) eines 19 Tage lang bebriiteten Hiihnchenembryos dar. Im Tr. septo- 
mesencephalicus sieht man die in der mediodorsalen Rinde entspringenden Fasern 
im Septum ventralwarts ziehen. Kurz bevor das Biindel die Himbasis erreicht 
hat, horen jedoch die Markfasem auf und gehen in eine StraBe von Kornchen iiber 
(Fig. 65). Diese Granula erfiillen den ganzen weiteren Verlauf des Biindels und 
heben dieses so deutlich hervor, daB es mit Leichtigkeit bis zum dorsolateralen 
Thalamusrande zu verfolgen ist (in Fig. 66 ist es rechts im Bilde bei 3 quer getroffen, 
w^rend hier gleichzeitig die von Kornchen erfiillte Commissura anterior langs 
getroffen ist). Das Auftreten der Kornchen ist ein ganz regelmaBiges und bildet 
iiberall den unmittelbaren Vorlaufer der ersten Markfasem. Man kann in der 
folgenden Zeit die Granula noch so lange finden als Markscheiden in der Entwick- 
lung begriffen sind. 

(Fortsetzung folgt) 




Berichtigung. 

-Der Verfasser des Artikels in Band 17 Erganzungsheft Seite 427 ,,The 
Therapeutic effect of Suggestion'* heifit Ernest Jones und nicht wie irrtiim- 
lich gedruckt war Jones, iVJ. D. 
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Der Faserverlauf im Vorderhirn des Huhnes, dargestellt auf 
Qnind von entwicklungsgeschichtlichen (myelogenetischen) 
Untersuchungen, nebst Beobachtungen fiber die Bildungs- 
weise und Entwicklungsrichtung der JVlarkscheiden. 

Vou 

Dr. med. Kurt Schroeder. 

(75 Figuren auf 6 Doppeltafeln.) 

(Schlufi.) 

Bevor ich auf die weiteren hierbci in Frage kommcndcn Einzelheiten und die 
Bedeutung dieser Kornchen eingehe, will ich mich zuriachst mit der Frage nach 
der chemisclien Natur dieser Granula befassen. Wie schon erwahnt, nehmen sie 
bei der Weigertschen Markscheiden far bung denselben Farbenton an wie die Mark- 
fasern selbst. Bekanntlich ist nun das Myelin kein einheitlicher Korper, sondern 
es enthalt mehrere Substanzen von sehr verschiedenen Eigcnschaften, von denen 
Lecithin, Protagon und Cholesterin die wichtigsten sind. Es entstcht daher die 
Frage, ob bei der Weigertschen Markscheidenfarbung alle diese Substanzen einen 
schwarzen bzw. blau-schwarzen Farbenton annehmen, oder nur einer der genannten 
Korper, ob also die Weigertfarbung fiir irgendeinen Markbestandteil spezifisch 
ist. Diese Frage ist schon mehrfach behandelt worden, wobei die Untersucher zu 
sehr verschiedenen, teils sich vollig widersprechenden Resultaten gekommen sind. 

Die ersten, die sich meines Wisscns mit der P'rage beschaftigten, welcher der 
Myelinbestandteile mit den verschiedenen Methoden, die uns zum Nachweise des Nerven- 
markes zur Verfugung stehen, sichtbar gemacht wird, waren Ambronn und Held^). 
Sie halten es fiir hochst wahrscheinlich, daO die charakteristischc optische Reaktion 
des Nerv'^enmarkes bei der Untersuchung mit polarisiertem Lichte auf der Anwesenheit 
von Lecithin beruht, und vermuten, daB auch die Osmium- und Weigertmethode von 
der Anwesenheit des Lecithins abhangig sind. Wlassak-) nimmt dagegen auf Grund 
seiner Untersuchungen an, daB das Protagon derjenige Stoff sei, welcher bei der Weigert¬ 
schen Markscheidenfarbung den schwarzlichen Farbenton annimmt. Ganz andcrer 
Ansicht ist Schiefferdecker. Er glaubt, daB in gewissen Fallen ,,die phvsikalische 
Beschaffenheit des Gewebes auf die Art der Farbung wenigstens denselben EinfluB wie 
die chemische" hat®). In einer weiteren Untersuchung*) kommt er zu folgender Auf- 

1 ) H. A mbronn und H. Held. Beitrage zur Kenntnis des Nerveiimarks. I. Ober Ent- 
wicklung und Bedeutung des Nervenmarks. Archiv fiir Anatomic und Physiologic. Anatomische 
Abteilung 1896. 

2) 1. c. 

®) P. Schief f erdec ker. Die Weigertsche Hamatox\din-Bliitlaugensalzfarbung bei 
andern als nervosen Teilen. Anatoinischer Anzeiger II. 1887. 

*) Derselbe. Beitrage zur Kenntnis des Banes der Xervenfasern. Archiv fiir inikro- 
skopische Anatomic XXX. 1887. 
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fassung: ,,Eine bestimmte charakteristische Substanz, welche gefarbt wird, scheint 
nicht vorhanden zii sein." Wann die F)ntf?r])img eintritt, ,,das scheint einmal davon 
abzuhangen, wie stark die betreffende Gewebspartie der Einwirkung der Differenzierungs- 
fliissigkeit ausgesetzt ist und dann vieUeicht aiich von der Natur des Gewebes, wenn 
eben nicht aiich in dieser llinsicht rein mcchanische (iriinde mitwirken, was mir nicht 
unwahrscheinlich ist/' Ich mcine. wenn man in VVeigertpraparaten die schwarzblau- 
gefarbten Markscheidcn in wundcrvoller Klarhcit sich vom fast farblosen Grunde ab- 
heben sieht, wird wohl jeder glauben miissen. daB diese Fiirbung ,,vielleicht auch von 
der Natur des Gewebes" abhiingig ist. 

Kappers^) meint, daB die Weigertschc Marksclieideninethode nicht als eine 
histochemische Keaktion aufzufassen ist, die liir das Myelin charakteristisch ist, sondern 
daB sie vielmchr die Folge von gewissen iins unbekannten physikalischen Bedingungen 
der Markscheide ist. Kappers schlicBt sich also der .A.uffavSsung Schiefferdeckers 
an, ohne seine Behauptung durch irgcndwelche Bcobachtungen zu stiitzen. 

Reich2), dem wir sehr sorgfaltige Untersuchungen iiber die Mikrochemie der 
Myelinsubstanzcn verdanken, ging in der Weise vor, daB er Cholesterin, Lecithin, Prota- 
gon und Cerebrin rein darstelltc und in Substanz auf den Objekttrager brachte, teils 
nachdem er sie mit verschiedenen llartungsmitteln beliandelt hatte. Er untersuchte nun 
das Verhalten der erwahnten Substanzen gegenul>er verschiedenen Farbungen (Hama- 
toxylin. Osmium, Anilinfarben). Was spezicll die Wcigertsche Hamatoxylinfarbung 
anbelangt, so kam er zu folgenden Rcsultaten. Cholesterin farbt sicli weder im ge- 
harteten noch im ungcharteten Zustande. Chromiertes Lecithin nimmt eine intensive 
Schwarzblaufarbung an, die gegeniiber der Palschen Differenzierung eine sehr groBe 
Resistenz besitzt. Protagon farbt sich nach vorangegangeiier Miillcrhartung elienfalls 
ziemlich intensiv, doch nicht so stark wie das Lecithin, aber cs entfiirbt sich bei der 
Palschen Differenzierung sehr schnell. Reich ist also im vollen Gegensatze zu Wlassak 
der Meinung, daB sich bei der Wcigertschen Markscheidenfarbung nicht das Protagon, 
sondern das Lecithin fiirbt. Er ist also auf cinem ganz andern Wege zu demselben 
Resultat gekommen wie Ambronn und Held. Diese Ubereinstimmung ist aiiffallig 
und spricht fiir die Bedeutung des Lecithins in der angegebenen Richtung. 

Ich habe auf eine andere Weise die Frage, welcher Myelinbestandteil die 
Weigertfarbung bedingt, zu entscheiden versucht, und zwar ging ich dabei von 
folgenden Tatsachen aus. Lecithin lost sich leicht in Alkohol bei Zimmerteinperatur, 
Protagon dagegen nicht, vvohl aber in 85proz. Alkohol bei 45° C. Cholesterin ist 
unloslich in kaltem Alkohol, loslich in Ather und heiBem Alkohol. Cerebrin, das 
wahrscheinlich im Gehirn nicht praformiert vorkommt, sondern bei der Zersetzung 
des Protagons entsteht, ist in kaltem Alkohol sowie in kaltem und heiBem Ather 
unloslich, lost sich aber in siedendem Alkohol. Ich brachte nun kleine Teile von 
verschiedenen Stellen des Zentralnervensystems in absoluten Alkohol und fertigte 
ohne einzubetten Schnitte an. Die 20—40 u dicken Schnitte wurden nun eine 
Woche und Linger (bis 5V2 Wochen) mit in der ersten Woche taglich, spiiter nicht 
so oft gewechseltem absoluten Alkohol von ca. 18° C behandelt, wobei also das 
Lecithin gelost wurde, wahrend alle andern Myelinbestandteile noch im Schnitte 
blieben. Zur Losung des Protagons wurden die Sclinitte weiterhin etwa eine Woche 
mit warmem (45°) taglich gewechselten Alkohol von 85% behandelt und hierauf 
mit Ather extrahiert, um das Cholesterin zu entfernen. Jedesmal bevor ein neues 
Losungsmittel angewandt wurde, entnahm ich eine Anzahl Schnitte, behandelte 

1) 1. c. 

2) F. Reich, ('ber den zelligcn Aiifbau der Xervenfaser auf Grund mikrohistocheiuischer 
Untersuchungen. 1 . 'I’eil. Die cheniischen Bestandteile des X'ervenmarks, ihr mikrochemische.-. 
und farberi.sches Verhalten. Journal fur Psychologic und Neurologic VIII. 1907. 
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sie einige Tage lang im Thermostaten mit sproz. Kaliumbicliromicimi-Losung^) 
nnd farbte sie nach Weigert-Pal, wobei die Differcnziening besonclers vorsichtig 
gehandhabt mirde, um jede Moglichkoit eincr tiberdifferenzieiung auszuschlieben. 
Es ergibt sich nun, daB boreits an solchen Schnitten, die vor der Chroinierung nur 
mit absolutem Alkohol von ca. iS° C behandelt wordcn sind, cine Marksclieiden- 
farbung nicht inehr gelingt. Wohl zcigeii die marklialtigen Gebiete makroskojnscli 
eine dunkle Farbung, doch crgil)t die Untersuchung, daB keine einzige Faser als 
deutliche schwarze Linie zu crkenncn ist. An Stelle der Markscheiden ist ein zartes, 
grauscliwarz gefarbtes Netzwerk getreten. Die sr.hinalen Biilkcdien zeigen eine ganz 
unregelinaBige Anordnung, sind diinner als die feinsten Markfasern iind anastoino- 
sieren sehr reichlicli miteinander. Ks liegt natiirlic'li die Vennutung nahe, daB es 
sich bei diesem dunkel gefarbten Netzwerk um das Neurokeratiiigerust von Ewald 
und Kuhne‘^) handelt. Da jedoch das anatomis('he Bild allein nicht l)eweisend 
sein konnte, wurde das chemische Vcrhalten dieses Balkchcnw(‘rkes untersucht. 
Es fand sich, daB die langere Zeit fortgesetzte Einwirkung von warmein Alkohol 
(85%) und Ather vor der Chroinierung die Darstellung des Netzwerkes in keiner 
Weise beeinfluBte. Immer trat es in derselben Weise hervor. Da also die Anordnung 
des Balkchenwerkcs dem Neurokeratingeriist vollig entspiicht und das chemische 
Verhalten hiermit im Einklange steht, so halte ich es fiir erwiescn, daB es sich um 
Neurokeratin handelt, wobei ich es dahingestellt sein lassen will, ob diese Siibstanz 
in der Markscheide praformiert ist, oder erst l)ei gewisseii chemischen Einwirkungen 
entsteht®). Es ergibt sich also, daB diejenige Myelinsubstanz, auf deren Anwesen- 
heit die Weigertsche Markscheiden farbung beruht, in absolutem Alkohol bei ca. 
18° C loslich ist. Diese Eigenschaft besitzt aber, wie oben erwahnt wairde, von 
alien Bestandteilen der Markscheide nur das Lecithin, wiilirend die andern Myelin- 
bestandteile in kaltem Alkohol unloslich sind. Ich kann mich also der Ansicht von 
Wlassak nicht anschlieBen, sondern komrne in Cbereinstimmiing mit Ambronn, 
Held und Reich zu dem Ergelmis, daB sich bei der Weigertschen Mark- 
scheidenfarbung das Lecithin farbt. Es findet aber eine ^litfarbung 
des N euro keratins statt, was fiir die Bedeutung der Frage, ob die Weigert- 
fiirbung als cine spezifische Reaktion fiir irgendeinen Myelinbestandteil anziisehen 
ist, von Wichtigkeit ist. Wenn dies nun auch nicht im strengsteii Sinne des Wortes 
der Fall ist, so konnen andererseits aus der Mitfarbung des Neurokeratins keine 
Irrtiimer entstehen, und man ist zweifellos berechtigt, bei einem zur Griippe der 

1 ) DaB hierdurch eine vollig ausreichcnde Chroinierung erzielt wird, licweist folgender 
Versuch, den ich sehr haufig augeslellt habe. Ferligt man von einem in Formalin geharteten 
Stiicke des Zentralncrvensystems Gefricrschnitte an und behandelt die.selbcn mit einer 5 proz. 
Kaliumbichromicum-Losung einen Tag im Thermostat, so gelingt die W'eigert-Palsche Farbung 
vorziiglich. 

Ewald und Kiihne. Cber einen neuen Bestandteil des Nervensystems. Verhand- 
Inngen des Naturhist. med. Veieins zu Heidelberg 1 . 1877. 

Kiihne und Chittenden. Ober das Neurokeratin. Zeitschrift fiir Biologic XXVT, 4. 

1889. 

3 ) C'. M. Fiirst. Ein Beitrag zur Kenntnis der Scheide der Xervenfasern. Morphol. 
Arbeiten, herausgegeben von Dr. Gustav Schwalbe XI, 6. 3. 1890. 

Mon ke berg und Bethe. Degeneration der marklialtigen Nerventasern der W'irbeltiere. 
Archiv fiir mikroskopischc Anatomic und Entwicklungsgeschichte LI VC 1899. 
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Myelinsubstanzen gchorigen Korper aus dem positiven Ausfalle der Weigertschen 
Hamatoxylinfarbung auf die Anwesenhcit von Lecithin zu schlieBen'). 

Da nun die oben erwahnten Kornchen, die kurz vor und zu Beginn der Mark- 
scheidenbildung regelmaBig auflreten, bei der Weigertfarbung einen schwarzlichen 
Farbenton annehmen, so liegt die Vermutung nahe, daO es sich urn Lecithinkdrnchen 
handelt. Wenn diese Annahme richtig war, so muBten diese Kornchen auch andere 
fiir Lecithin charakteristische Eigenschaften haben. Sie muBten in absolutein 
Alkohol bei i8° loslich sein und die Reichsche Saurefuchsinreaktion geben. Reich 
hat niimlich nachgewiesen, daB das Lecithin eine groBe Verwandtschaft zum Saure- 
fuchsin hat, und daB besonders nach Chromhartung mit diesem Farbstoff eine sehr 
intensive Rotfarbung eintritt, die gegen Wasser und Alkohol bestandig ist. Choleste- 
rin und Protagon werden weder im geharteten noch im ungeharteten Zustande 
mit Saurefuchsin gefarbt. Um das Verhalten der Kornchen gegeniiber dieser Reich- 
schen Reaktion zu priifen, ging ich in folgender Weise vor. Eine Anzahl Gehirne 
von Hiihnerembryonen aus den Entwicklungsstufen, in welchen die Kornchen 
erfahrungsgemaB am reichlichsten auftreten, wurden in Formalin gehiirtet. Die 
einen Halften wurden chromiert, serienweise geschnitten und nach Weigert-Pal 
gefarbt. Nachdem das Gehirn, in welchem die reichlichsten Granula enthalten 
waren (17 Tage alter Embryo) gefunden war, wurden von der anderii, einstweilen 
in Formalin aufbewahrten Hirnhalfte, ohne sie mit einer andern Fliissigkeit in 


1 ) Die Feststellung, daB es sich bei der Weigertschen Markscheidenmethode um eine 
Lecithinfarbung handelt, ist fiir die Farbetechnik von groBer Wichtigkeit. Es 1st ja bekannt, 
daB Gewebsstiicke, an denen die Markscheiden gefarbt werden sollcn, vor dera Chromieren 
nicht mit Alkohol in Beriihrung gebracht werden diirfen, da die Markscheiden durch Alkohol 
geschadigt werden. Dies ist nun besonders einleuchtend, nachdem dcr Nachweis gelungen ist, 
daB von den Myelinsubstanzen nur der in Alkohol bei Zimmertemperatur losliche Bestandteil, 
das Lecithin, bei der Weigertmethode gefarbt wird. Formalinvorbehandlung verhindert die 
Alkoholloslichkeit nicht. wie Reich hervorhebt, und wovon ich mich auch wiederholt iiber- 
zeugt habe. Der schadigende EinfluB des Alkohols auf die frische odor mit Formalin gehartete 
Markscheide ist leider noch viel zu wenig bekannt. Es kommt daher bisweilen vor, daB Mark- 
scheidenfarbungsmethoden publiziert werden, die mit dieser Tatsache nicht rechnen und infolge- 
dessen vollig unbrauchbar sind. So hat H. Gudden (Neurologisches Zentralblatt XVI) eine 
Markscheidenmethode nach Formalinhartung mit nachfolgender Cclloidineinbettung angegeben. 
Er legt die Celloidinschnitte auf 10 Stunden in 0,55% Chromsaure, Abspiilen, kurzes Durch- 
tranken mit Alkohol 80%, Weigertfarbung. Es liegt auf der Hand, daB bei der Celloidin- 
einbettung ein groBcr Teil des Lecithins entfernt wird. Bei mehrfacher Nachpriifung der Methode 
konnte ich denn auch konstatieren, daB alle Markscheiden sehr bctrachtlich gelitten hatten 
und daB ein groBer Teil dcr feinen Fasern zugrunde gegangen war. Man kann sich hiervon 
am besten dadurch itberzeugen, daB man ein kleincs Stuck in Formalin fixierten Zentralnerven- 
systems teilt, die eine Halfte einbettet und nach Gudden behandelt, von der andern Halfte 
Gefrierschnitte macht, diese chromiert und nach Weigert-Pal farbt. In den Gefrierschnitten 
sind dann alle Fasern gut gefarbt, in den nach Gudden gcfiirbten Schnitten findet man einen 
erheblichen Faserschwund und im iibrigen nur sehr geschadigte Markscheiden. 

Marina (Neurologisches Zentralblatt XVI) will an Stiicken, die in 100 cem Alkohol 96%, 
5 cem Formalin und 0,1 g Chromsaure einigc Tage gchartet, und von denen ohne Einbettung 
Schnitte hergestellt sind, eine Markscheidenfarbiing erzielt haben. Selbstverstandlich wird durch 
die zur Hauptsache aus Alkohol bestehende Fixierungsfliissigkeit der groBte Teil des Lecithins 
entfernt. Der geringe Chromsaurezusatz kann hieran nichts andern. Bei wicderholten Ver- 
suchen mit dieser Methode fand ich denn auch, daB imrner bloB Triimmer der Markscheide 
erhalten geblieben sind, so daB die Methode als eine vollig unbrauchbarc bezeichnet werden muB. 
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Beriihrung zu bnngen, Gefrierschnittc angefertigt. Diese woirdeii chromiert und 
mit Saurefuchsin gefarbt. Es fandcn sich nun zahlreiche Icuchtend rot gefarbte 
Granula, die dieselbe Anordnung zeigten wie in dem Weigertpraparat dcr andern 
Hirnhalfte. Sie waren rechts wie links besonders im Gebiete der Commissura anterior 
gehauft. Es konnte also keinem Zweifcl unterliegen, daB die Hiimatox^din- und 
Saurefuchsingranula miteinander identisch waren. Dcr positive Ausfall der Reich- 
schen Reaktion sprach also auch fiir Lecithin. Die Alkoholloslichkeit wurde auf 
folgende Weise untersucht. Einige der Gefrierschnitte wurden direkt aus dem 
Formalin^) in absoluten Alkohol von i8° C iibertragen, der zunachst taglich gc- 
wechselt wurde. Nach i bis 2 Wochen wurden die Schnitte chromiert und mit 
Saurefuchsin gefarbt. Es konnt^n nun keine Granula gefunden werden, woraus 
geschlossen werden muB; daB sie sich in dem Alkohol von i8° gelost hatten. Es 
sprechen also die drei angestellten Untersuchungen fiir Lecithin, und ich nehme 
es daher als erwiesen an, daB die Kornchen, die zu Beginn der Markscheidenbildung 
auftreten. Lecithin enthalten. 

Es war nun notwendig, das Verhalten dieser Lccithinkornchen zu den Ge- 
webselementen der Umgebung festzustellen, insbesondere die Beziehungen zur Glia. 
Hierzu benutzte ich zwei Methoden. Einmal erwiesen sich die eben erwahnten mit 
Saurefuchsin gefarbten Gefrierschnitte als sehr gceignet, denn es hatte sich das 
Gliaretikulum recht gut mitgefarbt, ferner wurde an Weigert-Palschen Praparaten 
durch Nachfarbungen solcher Schnitte, in denen reichliche Granula vorhanden 
waren, eine Mitfarbung der Glia erzielt. Als hierzu besonders geeignet erwies sich 
Erythrosin, sowie das Hcldsche Molybdanhamatoxylin^). Es konnte nun iiberall, 
wo eine diffuse Mitfarbung der protoplasmatischen Glia erzielt war, festgestellt 
werden, daB die Lecithingranula wenigstens zum groBten Teil intraplasmatisch lagen 
{Fig. 67). Es konnten aber auch einzelne gesehen werden, die allem Anscheine 
nach inmitten oder am Rande einer Glialiicke, also in den Zwischenraumen der 
Glia gelegen waren. Besonders interessante Verhaltnisse konnten an den Capil- 
laren beobachtet werden. Hier finden sich die Lecithinkornchen der AuBenwand 
unmittelbar anliegend, also im Virchow-Robinschen Scheidenraume gelegen. 
Stellenweise erstrecken sich nun von hier aus innerhalb der Glia gelcgene, verschieden 
lange, leicht gewundene Kornchenreihen, die im allgemeinen etwa senkrecht zur 
Wand der Capillare orientiert sind und einer Strcptokokkenkette nicht unahnlich 
sind. Es macht den Eindruck, als wenn hier Lecithin durch die GefaBwand hin- 
durchtritt und von einem intraplasmatischen Gewebsstrome zu den Bildungs- 
statten der Markscheiden gefiihrt wird. Natiirlich kann man dem Praparat die 
Richtung der Komchenwanderung nicht ansehen. Da jedoch die Lecithinkornchen 
zu der Zeit auftreten, wo der Aufbau vieler Markfasern stattfindet und das Material 
derselben auf irgendeinem Wege zu ihnen hin transportiert werden muB, so ist die 
Annahme sehr wahrscheinlich, daB fiir die Fortbewegung der zur Bildung der 
Lecithinkornchen notwendigen Substanzen nur der Weg von den BlutgefaBen 
bzw. den Virchow-Robinschen Lymphraumen zu den Nervenfasern in Frage 


1 ) Wie schon erwahnt beeintrachtigt Formalinvorbehandlung die Loslichkeit der Myelin- 
substanzen nicht. 

«) Hans Held. Uber die Neuroglia marginalis der menschlichen GroOhirnrinde. Monats- 
schrift fur Psychiatrie und Neurologie. XXVI. 1909. Erganzungsheft. 
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kommen kann iind nicht der iimgekehrte ^^a'g. P)eo])arhtiingen wie die soeben ge- 
srhildcrten legvn die Vermiitiiiig nahe, daB das Material der Markscheiden, si)ezicll 
das Lecithin, aiis dem Blute stammt. Wie in der Literatiirubersicht bereits crwrihnt 
wurde, ist diese Aiiffassung bereits von Boll und Wlassak vertreten worden. 

Ich komme nun zu den feineren Vorgangen, die sich bei der Bildnng der 
ersten Markfasern auf Weigertpraparaten erkennen lassen. Ich gehe hierbei von 
Beobachtungcn aus, die man an Systemen anstellen kann, in welchen die Myelo- 
gencse in ihren allerersten Anfangen ist. Hier sieht man, daB die meisten Fasern 
noch vollkommen marklos sind. Ab und zu findet man aber unter ihnen Fasern, 
die eine Strecke weit mit feinen, dunkel gefarbten Kbrnchen besetzt sind, wie dies 
Fig. 68 zeigt (aus der Wurzeleintrittszone des 12 Tage alten Hiihnchenembryos). 
Die Faser hat im Bereiche dieser Kornchen einen blaBgrauen Farbenton angenommen. 
Ferner findet man Fasern (Fig. 69), die streckenweise etwas dunkler gefarbt sind; 
auch sind die Kornchen im Bereiche dieser grauen Zone etwas zahlreicher und zum 
Teil groBer geworden. Nach beiden Seiten sieht man die Faser ungefarbt weiter- 
zielien. Wieder andere Fasern besitzen streckenweise eine dunkelgraue Umhiillung, 
die bei einigen Fasern eine undeutliche, nur noch eben wahrnehmbare Granulierung 
zeigt, bei andern dagegen einen homogenen Eindruck rnacht. Doch werden diese 
dunkel gefarbten Faseral)schnitte nach beiden Seiten zu allmalilich heller und gehen 
ohne deutlichc Grenze in den ungefarbten Teil der Faser uber. In den beiden heller 
gt'farbten Enden treten gleichzeitig die erwiihnten Kbrnchen deutlich hervor*). 
Verfolgt man den Verlauf einzelner Fasern, so ergibt sich, daB an vielen nur eine 
graue, granulierte Zone vorhanden ist (Fig. 68). Ab und zu begegnet man aber 
Fasern, die an zwei oder mehr Stellen graue, mehr oder w'eniger deutlich gckornte 
Segmentc erkennen lassen, die durch ungefarbte Strccken voneinander gedrennt 
sind (Fig. 70). Ist die Markbildung weiter fortgeschritten, so findet man Fasern, 
die auf weite Strecken hin von einer dunklen, homogenen IMarkhulle uingeben sind. 
lin weiteren Verlaufe aber wire! die Markscheide allmalilich lu lUa' und hort s('hli(‘B- 
licli ganz auf. Man sieht dann die Faser ungcdiirbt wc'iterziehen (Fig. 71 Z( igt das 
Elide einer soh luai Faser, das auf der einen Seite in den nackten AchsenzyliiuU'r 
iiberg(‘ht, auf der and(‘rn Seiti* abgi'schiiitten ist). Die helli'ie Zone zeigt aiu h hi<‘r 
eine mehr oder weniger deutliche Granulierung. (ianz kurze St gmente bestc'hen 
nur aus einer gianulierten Zone (Fig. 68). Je langer ein Segment ist, desto dunkler 
und hoinogener ist im allgemeinen der mittlere Abschnitt, wahrend die beiden, dem 
I bergang zum nackten Achsencylinder bildenden Enden eines jeden Segimnites 
deutlich granuliert sind (Fig. 70). Man kann also aus dem Aussehen eines Faser- 
absi'hnittes einen RiickschluB auf sein Alter ziehen. Je dunkler und hoinog(,‘ner 
das Myelin ist, desto alter ist der betreffende Teil, wahrend die jiingsten Abschnitte 
sich durch hellgraue Farbe und deutliche Granuliemng auszeichnen. Man kann 
also iiberall dort, wo eine dunkel gefaiTte Markfaser bzw. ein Segment mit einer 
gekornten Zone endigt, eine Weiterentwicklung, ein Langenwachstum annehmen. 


1 ) Die Kronchen sind von selir vcrschiedener CiroOc. Teits sind sic schr klein und blaB, 
so daG sie eben wahrnchinbar sind, teils sind sie etwas gidOer, dunkler gefarbt und heben sich 
scharf vom VdaGgrauen Farbenton der Faser ab. Mit den oben mehrfach erwahnten Lecithin- 
kornchen sind sie nicht zu verwechscln. I.etztcrc sind viel groIJcr und liegen auGerhalb der 
Fasern im Protoplasma der benachbarten (ilia (vgl. Fig. 67 u. 69). 
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Der Nachweis dieser hellen granulierten Zone ist also von besondcrcr Wichtigkeit; 
ich mochte dieselbe als Zuwachszone bezeichnen. Da die Segniente, die haufig 
im Verlauf einer Faser gefunden warden, an den freien Enden hellgraue granulierte 
Zonen haben, so muB angenommen warden, daB die Segmente allmahlich in die 
Lange wachsen und sich schlieBlich miteinander zu einer kontinuierlichen Mark- 
hiille vereinigen. Hiermit stimmt folgende Beobachtung iiberein. Bestimmt man 
die Lange zahlreicher Segniente aus verschiedenen Entwicklungstagen, so laBt sich 
feststellen, daB dieselbe allmahlich zunimmt. So betrugen die bei zahlreichen 
Messungen gewonnenen Durchschnittszahlen fiir den 14., 15. und 16. Bebriitungs- 
tag 43/^, 45/i bzw. 52/4^). Auch diese Beobachtung laBt auf ein Langenwachstum 
der Segmente schlieBen. 

Aus den erwahnten Beobachtungen ergibt sich also, daB das Mark zuerst 
in feiner Verteilung unter dem Bilde kleiner Granula und einer zarten, bei Weigert- 
farbung grauen Hiille an den Nervenfasern auftritt. Im weiteren Verlaufe der 
Entwicklung wird die Markhiille allmahlich dunkler, die Granula verschwinden, 
und die Faser bekommt schlieBlich ein homogenes Aussehen. Der Ablauf der Mark- 
bildung an den einzelnen Fasern erstreckt sich nicht von einem bestimmten Punkte 
ausgehend kontinuierlich iiber die ganze Faser, sondern es bilden sich zunachst 
einzelne voneinander getrennte Teilstrecken, Segmente, die durch Langenwachstum 
miteinander konfluieren. Es findet also eine diskontinuierliche, segmentare 
Markbildung an den einzelnen Fasem statt. 

Wie schon erwahnt sind die Kornchen der granulierten Zone durch ihre geringe 
GroBe deutlich unterschieden von den Lecithinkornchen, die in dem Gliareticulum 
der Umgebung liegen (Fig. 69). Es entsteht nun die Frage, welche Bedeutung die 
Lecithinkornchen fiir den myelogenetischen ProzeB haben. Vignal, Wlassak 
und Kappers^) sind der Meinung, daB die von ihnen beobachteten Myelingranula 
(die mit meinen Lecithinkornchen identisch sind) sich miteinander vereinigen, 
nachdem sie sich an den Fasern ausgebreitet haben. Wlassak bildet daher die 
jungen Nervenfasern als kurze schwarze Linien ab, die eine oder mehrere Anschwel- 
lungen haben®). Wenn die Meinung der genannten Autoren vollkommen den 
Tatsachen entsprache, wiirde die Markscheidenbildung einfach darin bestehen, daB 
die einzelnen auf den- Wlassakschen Zeichiiungen ziemlich grob erscheinenden 
Myelintropfen, welche die Nervenfasern umgeben, in der Lange nach beiden Seiten 
auseinander- und zusammenflieBen. Allein so einfach liegen die Verhaltnisse nicht. 
Ich habe soeben gezeigt, daB das im Wachsen begriffene Ende einer Markfaser 
durch das Vorhandensein einer besonderen Zuwachszone charakterisiert ist, innerhalb 
welcher das Mark in auBerordentlich fein verteilter und zwar granularer Form 
auftritt. In der unmittelbaren Umgebung sieht man oft eine Anzahl Lecithin- 
granula liegen, doch ist ein direktes Konfluieren derselben mit der Faser fast niemals 

1 ) Auch ein Dickenwachstum der Fasern laOt sich feststellen. So betragt der Faser- 
querschnitt der vorderen Wurzelfasern am 12. Bebriitungstage 1/2—, am 14. Tage 1/2—i// , 
am 15. Tage 3/4—1^/2am 16. Tage 1—1^/2und 52 Tage nach dem Verlassen des Eies 
IV2--3M- 

8) 1. c. 

3 ) Archiv fiir Entwicklungsniechanik VI, Fig. 13 u. 18. Entsprechend seiner Auffassung, 
daB die Weigertsche Markscheidenfarbung eine Protagonfarbung ist, spricht er von ,,Protagon- 
kliimpchen". 
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zu konstatieren. Nur in seltcnen Fallen konnte jedoch aiich ein Verschinelzen von 
Locithinkornchen init dcr Markschcide Ix-obachtet werden (Fig. 72). Diese Bilder 
warcn etvvas anffallend, da die groBen init der Markseheide konfliiierenden Troi^fen 
keine homogene Beschaffenheit haben, sondern fleckig aiissehen. Andererseits 
mnBte es ziir Vorsieht mahnen, wenn auf fast alien Schnilten, an denen die Verhalt- 
nisse studiert werden konnten, das Mark in auBerst fein verteilter Form an der 
Markscheidenzuwacliszone auftrat, wahrend in wenigen Fallen ein so grober ProzeB, 
ein direktes Konfluieren der Lecithinkornchen mit der Myelinseheide ziir Dar- 
stellung kam. Ich ncige daher mehr der Ansicht zu, daB es sich im letztercn Falle 
um cin Kunstprodukt handelt. Es ware zum Beispiel moglich, daB an den fraglichen 
Stcllen infolge mangelhafter Fixierung cin AbflieBen von Myelin stattgefundcn hiitte, 
was dann ahnliche Bilder wie das cines heranflieBendeii Tropfens geben konnte. 
Es ist aber auch daran zu denkim, daB es sich bei dem V'erschmclzen von Lecithin¬ 
kornchen mit einer Faser um einen rasch vorubergehenden Zustand handelt, was 
die Seltenheit der l^ilder crklaren wiirde. Die beste Erklarung wiirde folgende sein. 
DaB durch die Kornchen Material zu dem Bau der Markscheide herbeigeschafft 
wild, unterliegt wohl keinem Zweifel. Wahrscheinlich wird es zunachst in Form 
der Lecithingranula im Bereich der sich entwickelnden Systeme dejioniert und ge- 
langt von hier aus in sehr fein verteilter, mikrosko]')isch nicht nachweisbarer Form 
an die Zuwachszone, wo es unter dem Bilde kleinster Granula wieder sichtbar wird. 

Aus der Literaturubersicht geht hervor, daB die Aiitoren sich vielfach mit 
der Frage beschaftigt haben, in welcher Weise die Markscheidenbildung an einer 
Faser vor sich geht, und ob sich hierbei eine bestimnite Entwicklungsrichtung 
erkennen laBt. Es ergab sich, daB die Meinungen der verschiedenen Untersucher 
weit auseinandergehen. Immerhin ist die Mehrzahl der Forscher, die bestimmte 
Angaben hieriiber machen, der Ansicht, daB die Markbildung an der Zelle heginnt 
und von hier aus cellulifugal fortschreitet. Ich kann jedoch diesen Satz nicht im 
vmllen LImfange bestatigen, sondern finde, daB das in der Niilie der Zelle befindliche 
Anfangsstiick einer Faser sich anders verhiilt als der distale, den groBten Teil der 
Faser einnehmende Abschnitt. 

Untersucht man z. B. die Markbildung in den vorderen Wurzelfasern des 14 
Tage alter! Huhnehenembryos, so ergeben sich folgende Verhaltnisse. 

^lan findet in ihnen eine betrachtliche Zahl von markhaltigen Fasern und 
zwar in verschiedenen Segmenten, besonders reichlich aber im Lumbahnark *). 
Doch auch hier liegen die Fasern noch so locker, daB jede mit Sicherheit gesondert 
vtTfolgt werden kann. Es fcillt zunachst auf, daB die vorderen Wurzeln in der 
Niihe des Vorderhornes crheblich weniger Mark cnthalten als dort, wo sie die Peri¬ 
pherie des Riickenmarkes erreichen (Fig. 73). Verfolgt man nun die einzelnen 
Fasern in der Richtung nach den Ursprungszellen zu, so sieht man, daB vdele mitten 
in der weiBen Substanz das Mark verlieren, wahrend die Faser ungefarbt nach dem 
VoTTlerhorn zu weiterzieht. DaB es sich nicht um Fasern handelte, die an der Ober- 
oder Unterflache des Schnittes abgeschnitten waren und im Nebenschnitt weiter- 

1 ) Die Myck)genese der Riickeniiiarkwur/eln des Huhnes beginnt ini Lumbalmark, 
was nicht vcrwunderlich ist, wenn man bedenkt, wie ungleich viel wiclitiger die Beine fiir das 
junge Uiihnchen sind als die Fliigel. Ubrigens eilcn auch beim Hiihnchen die motorischen 
Nerven den sensiblen in der Entwicklung crheblich voraus. 
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vcliicfen, konntc mit Sichcrlicit bci der Untcrsuchung mit Immersion festgestellt 
werden. Vergleichc mit vdllig entwickclten vorderen Wurzeln zeigen, daB spater 
alle Fascrn bis in die graue Substanz hinein markhaltig sind. Verfolgt man die 
Fasem nach der Peripherie zii, so sieht man, daB auch nach dieser Richtung die 
Fasern nicht weit zu verfolgen sind. Oft verlieren sie schon an der Riickenmark- 
oberflache ihr Mark, so daB der ganze periphere Nerv marklos ist (Fig. 73). In 
andern Fallen sind noch im Anfangsteile des Nerven einzelne markhaltige Fasern 
zu sehen. An den in Rede stehenden in Entwicklung bcgriffenen Fasern findet 
sich also eine in der weiBen Substanz des Riickenmarks gelegene markhaltige Zone, 
wahrend der iionge Teil sowohl nach dem Vorderhorn wie nach der Peripherie zu 
marklos ist. 

Ahnliche Beobachtungen, die hiermit im Einklange stehen, konnte ich an den 
Wurzelfasern des N. abducens am Ende des 12. Bebriitungstages machen. Hier 
findet man eine Anzahl Fasern, die erst in einiger Entfernung vom Kem mit Mark 
umkleidet sind, und noch vor dem Austritt aus der Medulla ihr Mark verlieren. 
In der Nahe des Kernes liegt also eine marklose Strecke, die aber spater ebenfalls 
markhaltig wird. Was die hinteren Wurzeln anbelangt, so fand ich beim 14 Tage 
alten Hiihnchenembryo sehr hiiufig die ersten Spuren von Mark an der Wurzel- 
eintrittszone (Fig. 73). Dabei liegen die markhaltigen Segmente bald ganz im 
Riickenmark, bald reichen sie noch ein kleines Stuck in die hintere Wurzel hinein, 
ohne aber das Spinalganglion zu erreichen. Einen Tag spater findet man Stadien, 
in denen die Markbildung das Spinalganglion erreicht hat. Beim 17 Tage alten 
Embryo endlich ist nicht nur die ganze Strecke vom Spinalganglion bis in den 
Hinterstrang myelinhaltig, sondern die Marbkildung erstreckt sich auch ein wenig 
in den Anfangsteil des peripheren sensiblen Nerven hinein (Fig. 75). Untersucht 
man das erste Auftreten des Markes am N. opticus, so ergeben sich folgende Ver- 
haltnisse. Beim 16 Tage alten Embryo ist innerhalb des Augapfels kein Mark 
vorhanden, dagegen sieht man wie von der Lamina cribrosa aus zahlreiche feine 
Markfasern nach dem Thalamus zu ziehen. Ganz ahnliche Verhaltnisse bietet der 
N. und Tr. opticus eines 2 Tage alteren Hiihnchens dar. Auch hier sind im Auge 
selbst nirgends Markfasern, dagegen zahlreiche an der Lamina cribrosa, die sich 
bis zum Thalamusrande verfolgen lassen^). In beiden Fallen nimmt der Mark- 
gehalt von der Lamina cribrosa nach dem Thalamus zu allmahlich immer mehr ab. 
Vergleicht man nun hierzu Schnitte durch das Auge des erwachsenen Huhnes, die 
nach Weigert-Pal gefarbt sind, so findet man, daB die Fasern nicht an der Lamina 
cribrosa das Mark verlieren, sondern daB markhaltige Fasern in das Auge eintreten 
und sich an der ganzen Innenseite der Retina ausbreiten-*). Die im Auge gelegene 

1 ) Beilaufig bemerkt finclen sich bei diesem Stadium im Opticus der einen Seite mehr 
Markfasern als in dem der Gegenseite. Auch nimmt die Zahl der Fasern vom Zentrum des Opticus 
nach der Peripherie zu ab, so daB in geeigneten Schnitten ein Achsenbiindel deutlich hervortritt. 

2) Auf alien Schnitten durch das Auge des Huhnes sieht man, daB die innerste Schicht 
der Retina von markhaltigen Fasern gebildet wird. Dabei fMlt auf, daB diese Markfaserschicht 
von sehr verschiedener Dicke ist. Mit Hilfe einer Schnittserie von bekannter Richtung konnte 
festgestellt werden, daB-. die Markfaserschicht im vorderen oberen Abschnitt am dicksten, im 
hinteren oberen Abschnitte am diinnsten ist. Ferner sieht man, daB vereinzelte Markfasern 
in die granulierte Schicht eindrmgen, gelegentlich findet man sogar einige Fasern in der inneren 
Kornerschicht. 
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Faserstrecke erhalt also ihr Mark spater als der von der Lamina cribrosa zum 
Zentralorgan ziehende Abschnitt. 

Aus diesen Beobachtungen geht hervor, daB die Meinung verschiedener Autoren, 
die Markentwicklung beganne an den Ursprungszellen und schreite von hier aus 
cellulifugal fort, nicht richtig ist. Die Myelogenese beginnt vielmehr an einer Stelle, 
die mehr oder weniger, zum Teil erheblich weit von den Ursprungszellen entfernt 
liegt. Es befindet sich also im Beginn der Myelogenese eine markhaltige Zone 
in einiger Entfernung von den Ursprungszellen, wahrend der iibrige Teil der Faser¬ 
strecke nach beiden Seiten bin noch marklos ist. Wir haben also einen interme- 
diaren Beginn des myelogenetischen Prozesses vor uns. 

Was den weiteren Ablauf der Markbildung anbelangt, so ist vor allem zu 
untersuchen, in welcher Weise von der intermediaren Zone aus die Markentwicklung 
fortschreitet. Was zunachst die Frage anbelangt, ob der proximale und distale 
Abschnitt gleichzeitig oder nacheinander sich mit Mark umhiillen, so laBt sich dies 
fiir gewisse sensible und sensorische Systeme mit Sicherheit entscheiden. Es war 
oben erwahnt worden, daB in den hinteren Wurzeln die ersten Spuren von Mark 
an der Wurzeleintrittszone auftreten (Fig. 73). Am 16. Bebriitungstage findet 
man bisweilen Schnitte, in denen sich eine auffallige Differenz zwischen dem Mark- 
gehalt des intra- und extramedullaren Teiles der hinteren Wurzel bemerbkar macht 
(Fig. 74). Wahrend letzterer nur wenig Markfasern enthalt, ist der im Riickenmarke 
liegende Abschnitt sehr viel reicher an Mark. Die scharfe Grenze beider ist die 
Riickenmarkoberflache. Der distale Abschnitt der hinteren Wurzel (von der Spinal- 
ganglienzelle aus gerechnet) zeigt also in diesem Stadium ein erhebliches Ober- 
wiegen des Markgehaltes gegeniiber dem proximalen Teile. Hiermit stimmen die 
oben erwahnten Beobachtungen am N. opticus iiberein. Beim 16 und 18 Tage 
alten Embryo war die Strecke von der Lamina cribrosa bis zum Thalamus mark- 
haltig, nicht aber der im Bulbus liegende Anfangsteil. Audi an den vorderen 
Wurzeln fallt oft ein betrachtliches Uberwiegen des Markgehaltes der distalen 
Faserstrecke auf. Ich komme daher zu dem Ergebnis, daB der proximale Ab¬ 
schnitt eines Achsenzylinderfortsatzes spater markhaltig wird als 
der distale. 

Es war oben darauf hingewiesen worden, daB die Stelle, an welcher das Mark 
zuerst auftritt, verschieden weit von den Ursprungszellen entfernt liegt. Bei der 
weiteren Untersuchung dieser Verhaltnisse ergibt sich nun, daB sich die motorischen 
Systeme ganz anders verbal ten als die sensiblen bzw. sensorischen. Bei ersteren 
ist die intermediare Zone sehr nah, bei letzteren weiter von den Ursprungszellen 
entfernt gelegen. Im allgemeinen kann man sagen, daB durch die intermediare 
Zone der Achsenzylinderfortsatz in zwei Abschnitte geteilt wird, von denen der 
in der Nahe der Zelle gelegene sehr viel kiirzer ist als der distale. Es ist daher von 
Interesse, den Ablauf der Markbildung an der distalen Faserstrecke zu unter¬ 
suchen. 

Was zunachst den N. und Tr. opticus anbelangt, so sieht man, daB beim 
16 und 18 Tage alten Hiihnchenembryo die an der Lamina cribrosa sehr zahlreichen 
Markfasern nach dem Cerebrum zu rasch an Zahl abnehmen, nach der Kreuzung 
schon viel sparlicher sind und am Thalamusrande nur noch in geringer Zahl zu 
finden sind. Es erfolgt also beim N. und Tr. opticus die Markbildung an der distalen 
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Faserstrccke in der Richtung vom Augc nach dcm Zentralorgan zu {also in celluli- 
fugaler Richtung). Bernheimer will dagegen, wie oben erw^ahnt, fiir den Menschen 
nachgewiesen haben, dali der Opticus sich vom Gehirn nach dem Auge zu entwickelt. 
Der Widerspruch lost sich vielleicht durch die Annahme, daB beim Menschen zuerst 
die zentrifugalen Fasem markhaltig werden, beim Huhn dagegen die zentripetalen, 
wobei ich dahingestellt sem lassen will, ob hier iiberhaupt noch anders verlaufende 
Fasern vorhanden sind^). 

Es entsteht nun die Frage, ob aach bei andern Systemen der distale Abschnitt 
(von der Ursprungszelle aus gerechnet) eine dem N. opticus analoge Entwicklung 
aufweist. Zu solchen Untersuchungen eignen sich vor allem Systeme, welche nur 
Fasern derselben Leitungsrichtung haben. Besonders instruktive Verhaltnisse 
bietet der Tr. septo-mcsencephalicus dar, da er, wie Edinger und Wallenberg 
durch Degenerationsversuche nachgewiesen haben,- der einzige groBere corticogene 
Zug des Vogelgehirns ist, also nur Fasern gleicher Verlaufsrichtung enthalt. Femer 
ist er deshalb besonders geeignet, weil seine Entwicklung eine sehr langsame ist. 
Seine ersten Markfasem zeigen sich beim 19 Tage alten Embryo, und 52 Tage nach 
dem Ausschlupfen ist die Markbildung noch nicht beendigt. Es laBt sich nun mit 
aller Sicherheit erkennen, daB die Myelinbildung am corticalen Ende des Tr. septo- 
mesencephalicus beginnt^) und allmahlich nach seinem caudalen Ende zu vordringt. 
Im Gehirn des 19 Tage lang bebriiteten Hiihnchens enthalt das Biindel nur in seinem 
ersten Teile, der vom Rindenwulst zur Hirnbasis zieht, Mark. Dieses erreicht aber 
die ventrale Hirnoberflache noch nicht ganz, so daB bereits die Umschlagsstelle 
um das Brachium sowie der ganze weitere Verlauf marklos ist®). 9 Tage nach 
dem Ausschlupfen ist die Myelinisation bis zu der Stelle vorgedrungen, wo der 
Faserzug die dorsolatcrale Oberflache des Zwischenhirns erreicht. ii Tage spater 
ist das Biindel bis zur Grenze von Zwischen- und Mittelhirn mit Mark umkleidet, 
und nur die Einstrahlung ins tiefe Mark des Mittelhirndaches entbehrt noch des 
Myelins. Da die Ursprungszellen des Tr. septo-mesencephalicus in der Hirnrinde 
liegen, so laBt sich aus diesen Beobachtungen nur der SchluB ziehen, daB an diesem 
Faserzuge die Markbildung in cellulifugaler Richtung fortschreitet. 

Aiich an den motorischen Nerven, fiir welche oben ein intermediarer Beginn 
der Myelogenese nachgewiesen wurde, laBt sich feststellen, daB sich der distale 

1 ) .'\iich VVestphal (Archiv fiir Psychiatric XXIX) ist der Meinung, daC beim MetivSchen 
die im Schnerven verlaufeiiden friihreifen Fasern keine Opticusfa.sern sind. Lctztere sind sehr 
diinn, vvahrend die zuerst sich entwickelnden viel grober sind. Er halt diese fiir Fasern, die 
zur Iris.gelangen und zerstreut im ganzen Sehnervenstamme verlaufen. 

2 ) Ob auch hicr das Mark eine Strecke weit entfernt von den Ursprungszellen auftritt 
und der Anfangsteil etwas spater Mark erhalt, ob also auch hier eine intermediare Markbildung 
stattfindet, ist nicht zu entscheiden, da die Ursprungszellen das Biindels iiber eine groBe Flache 
ausgebreitet sind, die dem Anfangsteil des Biindels unmittelbar anliegt. Man kann daher niemals 
wissen, ob eine Faser zu einer dicht dabei oder weiter entfernt gelegenen Zelle gehort. 

3 ) Die Markscheiden horen ziemlich plotzlich auf, und man gewinnt den Eindruck, 
,,daB die Markuinhiillung iiber den ganzen Querschnitt in annahernd gleicher Front nach ab- 
warts schreitet und daB die obersten Regionen bereits markhaltig sind, bevor dies in den unteren 
auch nur mit einer Faser der Fall ist“. Mit diesen Worten hat Flechsig (Leitungsbahnen usw., 
S. 188) die Entwicklung der Pyramidenbahn des Menschen beschrieben, und es ist interessant, 
daB diese Schilderung auch fur das System des Vogelgehirns giiltig ist, welches der Pyramiden¬ 
bahn der Sauger physiologisch entspricht. 
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Abschnitt in cellulifugaler Richtung mit Mark umkleidet. So findet man im Riicken- 
marke des 14 und 16 Tage alten Huhnchenembryos vielfach die vorderen Wurzeln 
in ihrem Verlaufe von den Vorderhornzellen bis zur Austrittsstelle markhaltig. In 
manchen Fallen gelangen nun in den peripheren Nerven eine geringe Anzahl Mark- 
fasern, die sich aber nur im Anfangsteile finden, wahrend der weitere Verlauf marklos 
ist (Fig. 74). Bisvveilen ist auch der Anfangsteil des peripheren Nerven marklos, 
und die Myelinisation erreicht nur eben die Riickenmarksoberflache (Fig. 73). In 
alien Fallen wurden die hoher und tiefer liegenden Schnitte zum Vergleiche heran- 
gezogen, um Irrtiimer, die durch den Dbertritt von Fasern in benachbarte Schnitte 
entstehen konnten, auszuschlieBen. 

Ganz ahnliche Verhaltnisse bietet der N. oculomotorius des 12 Tage alten 
Embryos. Hier ist die Strecke vom Kern bis zur Austrittsstelle aus der Hirnbasis 
markhaltig, doch ist die Zahl der Fasern noch keine groBe. Im peripheren Nerven 
finden sich dicht an der Austrittsstelle noch eine Anzahl feiner Markfasern. Ihre 
Zahl ist aber nur etwa ein Viertel der intracerebralen Fasern. Der weitere Verlauf 
des Nerven bis zur Endigung ist ganz marklos. Der N. trochlearis desselben Em¬ 
bryos hat nur ganz wenige zarte Markfasern im Kern und in seiner unmittelbaren 
Nahe, die nicht bis in seine Austritts- und Kreuzungsstelle gelangen. Wie oben 
bereits erwahnt, findet man unter den Wurzelfasern des N. abducens derselben Ent- 
wicklungsstufe einige, die erst eine Strecke weit vom Kem entfernt myelinhaltig 
werden. Verschiedene Fasern sind jedoch bis in den Ursprungskem hinein mark¬ 
haltig, wahrend andererseits einzelne Fasern die Austrittsstelle erreichen. Daruber 
hinaus ist keine markhaltig. Man kann leicht den Nerven bis zur Endigung im Muskel 
verfolgen, doch ist im extramedullaren Verlaufe keine Markfaser zu sehen. Auch diese 
Beobachtung spricht fiir eine cellulifugale Myelinbildung der distalen Faserstrecke. 

Fassen wiv die Beobachtungen iiber den Ablauf der Markentwicklung an den ein- 
zelnen Fasern zusammen, solaBt sich folgendes sagen. Die Myelinisation schreitet nicht 
von einem Punkte beginnend gleichmaBig am Achsenzylinder fort, sondern die Mark- 
bildung ist eine diskontinuierliche, indem zunachst einzelne Fasersegmente sich ent- 
wickeln, die sich spater miteinander verbinden. Die Markentwicklung beginnt nicht 
an dem Punkte, welcher der Ursprungszclle am nachsten gelegen ist, sondern mehr 
oder weniger weit davon entfernt, an einer intermediaren Zone. Durch den Beginn 
der Myelogenese wird also der Achsencylinderfortsatz in zwei Abschnitte geteilt: 
einen kiirzeren proximalen und einen langeren distalen. Beide erhalten ihr Mark 
nicht ganz gleichzeitig, sondern der proximale Teil umkleidet sich etwas spater 
mit Myelin, so daB zeitweilig eine deutliche Entwicklungsdifferenz besteht. Auch 
in bezug auf die Wachstumsrichtung verhalten sich beide Teile verschieden. Von 
der intermediaren Zone ausgehend schreitet die Myelinbildung am proximalen 
Teile in cellulipetaler Richtung fort, wahrend der distale Abschnitt sich in celluli¬ 
fugaler Richtung mit Mark umkleidet. 

Zum Schlusse ist es mir eine angenehme Pflicht, meinem hochverehrten 
Lehrer, Herrn Prof. Held, der mir die Anregung zur vorliegenden Arbeit gab und 
sie in der liebenswiirdigsten Weise unterstiitzte, meinen verbindlichsten Dank 
auszusprechen. 
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Erklaning der Abkiirzungen. 


Fur alle Figuren sind ubereinstimmend folgende Bezeichnungen gewahlt worden: 

B. 

= 

Brachium. 

N. rot. = 

Nucleus rotundus. 

Co. 


Cortex. 

* N. sp. = 

Nucleus spiriformis. 

C. a. 

= 

Commissura anterior. ^ 

1 N. t. = 

Nucleus taeniae. 

C. 


Corpus geniculatuni. 

1 PI. 

= 

Plexus chorioideus. 

C/i. 

= 

Chiasma. 

! R.ep. = 

Radiatio epithalamica trac- 

C. hab. 

= 

Commissura habenularis. 

1 


tus strio-thalamici. 

C. hyp. 


Caput hyperstriati. 

.St. 

med. pr. = 

Stratum medullare profun- 

C. i. ft. 


Capsula interna pars frontalis. 



dum. 

C. i. oc. 

= 

Capsula interna pars occi- | 

T. 1 

:. hyp. = 

Tuber capitis hyperstriati. 



pitalis. 

Tr. 

b. cart. = 

Tractus bulbo-corticalis. 

C. pal. 

= 

Commissura pallii. 

Tr. 

d. ep. = 

Tractus dorso-epistriaticus. 

C. post. 

= 

Commissura posterior. ! 

Tr. 

ep. mes. = 

Tractus epistriato-mesostri- 

D. s. 


Decussatio supraoptica. 

1 


aticus. 

D. s. inf. 


Decussatio suprainfundibu- 

Tr. 

ep. pr. = 

Tractus epistriato-praethala- 



laris. 



micus. 

Ek. 

= 

Ektostriatum. 

1 Tr. 

II 

Tractus fronto-epistriaticus. 

Ekm. 

= 

Ektomamillare. 

1 Tr. 

fr. oc. = 

Tractus fronto-occipitalis in- 

Ep. 

= 

Epistriatum. 

1 


trastriaticus. 

F. d. s. 


Fasern zur Decussatio supra¬ 

1 

int. d. = 

Tractus interstriaticus dor 



optica. 



salis. 

F. fr. sir. 

= 

Fibrae fronto-striaticae. 

Tr. 

int. V. = 

Tractus interstriaticus ven¬ 

F. i. 

= 

Fissura intraventricularis. 



tralis. 

F. n. opt. 

= 

Fibrae nervi optici. 

Tr. 

ist. opt. = 

Tractus isthmo-opticus. 

G. hab. 

= 

Ganglion habenulae. ^ 

Tr. 

oc. mes. = 

Tractus occipito-mesencepha- 

G. hab. 1. 


Ganglion habenulae pars la¬ 



licus. 



teralis. 

Tr. 

opt. = 

Tractus opticus. 

G. ist. 

= 

Ganglion isthmi. 

Tr. 

q. fr. 

Tractus quinto-frontalis. 

G. 1. nies. 

= 

Ganglion laterale mesence- 

Tr. 

sept. br. = 

Tractus septo-brachialis. 



phali. 

Tr. 

sept. ep. = 

Tractus septo-epistriaticus. 

Hyp. 


Hyperstriatum. 

Tr. 

sept. mes. == 

Tractus septo-mesencephali- 

Hyp.^ 

= 

Pars fronto-dorsalis hyper¬ 



cus. 


striati. 

Tr. 

sept. oc. = 

Tractus septo-oculomotorius. 

L. med. d. 

= 

Lamina medullaris dorsalis. 

Tr. 

str. cer. = 

Tractus strio-cerebellaris. 

L. med. hyp. 

= 

Lamina medullaris hyper- 

Tr. 

str. mes. = 

Tractus strio-mesencephali- 



striatica. 



cus. 

L. med. v. 

= 

Lamina medullaris ventralis. 

Tr. 

II 

■5 

Tractus strio-thalamicus. 

L. olf. 

= 

Lob us olfactorius. 

Tr. 

th. ma. = 

Tractus thalamo-mamillaris 

L. par. 

= 

Lobus parolfactorius. 

1 


(Vicq d’Azyrsches Biindel). 

Mes. 

= 

Mesostriatum. 

Tr. 

un. = 

Tractus uncinatus hyperstri¬ 

Mes.^ 

= 

Pars medial is mesostriati. 

1 


ati. 

Mes.^ 

= 

Pars fronto-lateralis mesostri¬ 

T. i 

f/i. = 

Taenia thalami. 



ati. 

U. 

L. = 

Unterwulstlamelle. 

Mes.^ 

= 

Pars occipitolateralis meso¬ 

U. 

R. = 

Unterwulstregion. 



striati. 

V. 

= 

Ventrikel. 

N. ant. 

=r 

Nucleus anterior thalami. 

V. 

M. = 

Ventrikulare Markschicht des 

N. ent. 

= 

Nucleus entopeduncularis. 



Striatum. 

N. mag. 

= 

Nucleus magnocellularis. 

W. 

= 

Rindenwulst. 

N. pr. 

= 

Nculesu praetectalis. 





Die romischen Zahlen bezeichnen die Hirnnerven. 
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Figurenerklarung. 

Fig. I —5. Frontalschnitte diirch clas Gehirn eines 16 Tage alten Hiihnerembryos. 8 fache Ver- 

groGeriing. 

Fig. I. Schnitt, der etwa die Mitte des Ektostriatum trifft. Die Vordcrhirnganglicn sind frei 
von Mark. An der Basis des Mesostriatum tretcn Markfasern aus, bilden die Lamina 
medullaris ventralis, ziehen durch den Nucleus cutopediincularis uiid konvergieren 
facherformig zum Brachium. Voin Hyper.striatum wird durch eine lulle Linie (Lamina 
medullaris hyper.striatica) ein dorsalcr Abschnitt al)gcgreii/t (I’ars frontodorsalis hyper- 
striati). 

Fig. 2. Schnitt in Hdhe der Commissura anterior. Die Striatumlaserung teilt sich in Tr. strio 
thalamicus und Tr. strio-mesencephalicus. LctztercT enth.dt ctwas mehr Fasern. 

Fig. 3. Schnitt, der den vordereii Teil des C'hiasma tritft. Die beiden Striatumluindel hal»en 
sich weiter voneinander entfernt. 

Fig. 4. Schnitt in Hdhe des Nucleus rotundus thalami. Die Stelle, an welcher die Fasi ru des 
Tr. striothalamicus liegen, entspricht dem frontaU-u Ende des Nucleus anterior thalami, 
in welchein das genannte Biindel endigt. 

Fig. 5. Schnitt in Hdhe der Commissura posterior iiiul des N. oculomotorius. I'ndigung des 
Tr. striomesencephalicus iin Nucleus spiriformis. 

Fig. 6—11. Schnitte durch das (iehirn des 18 Tage alten H iihueri'inl iryos. S fache \'ergrdUerung. 

Fig, 6. Frontalschnitt, welcher das Ektostriatum in seiner grdUlen .Ausdchniing tnitt. heine 
Markfasern ziehen vom Ektostriatum durch das Miso>triatum zur Lamina medullaris 
ventralis. A' = Ciegend des noch marklosen Scheidewandliiindels. 

Fig. 7. Frontalschnitt caudalwarts vom h'ktostriatum. Die Stnatumfasern bilden ilie ven- 
trale Marklamelle, durchziehen den Nucleus entopeduncularis untl konvergieren lacher- 
fdrmig, urn zum Brachium zu gelangen. 

Fig. 8. F'rontalschnitt durch die reilungsstelle der Striatumlaserung in Tr. strio-thalamicus 
und Tr. strio-mesencephalicus. 

Fig. 9. Frontalschnitt in Hdhe des Nucleus rotundus und anterior thalami. Die Fasern des 
Tr. strio-thalamicus nehmen das gauze Areal zwischen beiden Kernen ein. 

Fig. 10. Horizontalschnitt in Hdhe der hier noch marklosen Commissura anterior. Der Tr. 
occipito-mesencephalicus ist eine Strecke weit sichtbar. Die nach ihrem .\ustritt aus 
den V'orderhirnganglien noch vereinigten Tr. strio-thalamicus und Tr. strio-inesence- 
phalicus, sind weiter caudalwarts nach ihrer Trennung beide nochmals getroffen, ersterer 
mit seiner Fhidigung im Nucleus rotundus. 

F^ig. II. Horizontalschnitt ctwas ventralwarts vom vorigen. Die Teiliing der Striatumfaserung 
in Tr. strio-thalamicus und Tr. strio-mesencephalicus, sowie der weitcre X’erlauf dieser 
Biindel ist gut zu sehen. 

Fig. 12—14. Frontalschnitte durch das Gehirn eines 19 Tage alten Hulmerembryos. 8 fache 

VergrdOerung. 

Fig. T2. Frontalschnitt dicht vor der Mitte des Vorderhirns. Widirend auf den lusher abge- 
bildeten Schnitten das Hyperstriatum frei von Mark war, tretcn hier auch in diesem 
Gebiete Markfasern auf. Sie kommen aus dor Pars frontodorsalis hyj^erstriati, gelangen 
zum Ektostriatum und vereinigen sich mit den genetisch alteren Striatumfasern. Iin 
Mesostriatum ist der Querschnitt des Tr. quinto-frontalis sichtbar. 

Fig. 13. Der Schnitt liegt etwas caudalwarts vom vorigen. Im Tr. septo-mesence])hali(. us 
sind Markfa.sern aufgetreten, die sich l)is zur Hirnbasis verfolgen lassen. Die noch ver- 
einigten Tr. strio-thalamicus et mesencephalicus nahern sich dem Tr. (]uinto-frontalis, 
welcher dicht caudalwarts in die gemein^ame Striatumlaserung aufgenommen wird. 

F'ig. 14. Frontalschnitt. Er trifft den Thalamus mit Ganglion habenulae und Nucleus rotundus 
sow’ie das Chiasma. Die lateralen Fasern des Tr. .strio-thalamicus losen sich im Nucleus 
rotundus auf. \'om Tr. strio-mesencephalicus ziehen I'asern zur Decussatio supraoptica. 

Fig. 15—21. Schnitte durch das Gehirn von Hiilinern, die 9 oder 10 Tage nach diun .XusNchliipfen 
gelebt haben. 8 fache VergroBerung. 

Fig. 15. FTontalschnitt in Hohe der Commissura anterior. Tr. strio-thalamicus und Tr. strio- 
mesencephalicus sind noch vereinigt. Mom Scheidewandbiindel hat sich die Balm zum 
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Oculomotorius getrennt (Tr. septo-oculomotorius). Der Tr. dorso-epistriaticus tritt hier 
zum ersten Male auf. 

Fig. 16. Frontalschnitt durch den Thalamus in Hohe des frontalen Endes vom Nucleus ro- 
tundus. Vom Tr. strio-thalamicus strahlen Fasern in den Epithalamus aus (Radiatio 
epithalamica). Vom Tr. occipito-mescncephalicus gelangen feinc Fasern zum Nucleus 
magnocellularis. Zwischen den Fasern, die vom Tr. strio-mesencephalicus zur Decus- 
satio supra-optica ziehen, ist der Querschnitt des Tr. septo-oculomotorius sichtbar. 

Fig. 17. Frontalschnitt durch den Talamus in Hohe des Nucleus anterior thalami und des 
Nucleus rotundus. Tr. strio-mesencephalicus und Tr. strio-cerebellaris beginnen sich zu 
trennen. Die Decussatio supraoptica erhalt jetzt auch Zuziige von Tr. occipito-mesence- 
phalicus. 

Fig. 18. Horizontalschnitt durch die Mitte des Ektostriatum und den dorsalen Teil des Epi- 
striatum. 

Fig. 19. Horizontalschnitt durch die Basis des Vordcrhirns und den Thalamus. Vom Tr. septo- 
mesencephalicus trennt sich der Tr. septo-oculomotorius, der sich dem Tr. strio-mesen¬ 
cephalicus medianw^ts anlegt. 

Fig. 20. Sagittalschnitt durch die Teilungsstelle der Striatumfasern. Das Hyperstriatum ist 
durch den frontalen und occipitalen Abschnitt der inneren Kapsel in drei Teile zerlegt. 
Der Tr. strio-thalamicus ist mit seiner Endigung im Nucleus rotundiis und im Epi¬ 
thalamus sichtbar. Der Tr. strio-mesencephalicus ist zweimal getroffen. Der Tr. strio- 
cerebellaris ist eine Strecke weit vor dem Eintritt ins Kleinhirn sichtbar. 

Fig. 21. Sagittalschnitt medianw^ts vom vorigen. Die Striatumbiindel haben sich ganz von- 
einander getrennt und sind an drei Stellen getroffen (Tr. strio-mesencephalicus, Tr. 
strio-thalamicus, Tr. strio-cerebellaris). 

Fig. 22—29. Schnitte durch Gehirne von Hiihnem, die 20 Tage nach dem Ausschliipfen gelebt 
haben. 8fache VergroOerung (mit Ausnahme von Fig. 24). 

F'ig. 22. Frontalschnitt in der Nahe des Frontalpoles. i = Fasern, die aus der Unterwulst- 
region kommen, das Hyperstriatum durchziehen und sich an der Basis zum Tr. quinto- 
frontalis (3) sammeln. Dorsalw^ts von ihm verlaufeu transversale Fa.sern (2) zum Tr. 
fronto-epistriaticus. 

F'ig. 23. Frontalschnitt, der dicht hinter dem vorigen liegt und das frontale Ende des Ekto¬ 
striatum trifft. I = Fasern, die aus der Unterwulstregion kommen und am medialen 
Rande des Hyperstriatum entlang zum Tr. quinto-frontalis ziehen. 2 = frontales Ende 
des Mesostriatum. 3 = transversal verlaufende Fasern des Tr. fronto-epistriaticus. 

F'ig. 24. Frontalschnitt durch die Commissura pallii. Winkel Oc. II, Obj. II. Die Septum- 
fasem teilen sich in zwei Teile; der mediale Abschnitt zieht zum Scheidewandbundel, 
die lateralen Fasern gehen in die Commissura pallii iiber. 

Fig. 25. Frontalschnitt dicht hinter der Commissura anterior. Wahrend der Tr. septo- 
mesencephalicus zum dorsolateralen Thalamusrande zieht, zweigen sich von ihm (bei jv) 
Fasern ab, die teils zum Epithalamus, teils sich mit den Fasern des Tr. occipito- 
mesencephalicus vermischen. 

Fig. 26. Horizontalschnitt durch die Hirnbasis. Das Scheidewandbundel teilt sich in den Tr. 
septo-mesencephalicus und den Tr. septo-oculomotorius. 

Fig. 27. Horizontalschnitt dorsalwarts vom vorigen. Der Tr. septo-oculomotorius erreicht 
dicht vor den Wurzelfasem des Oculomotorius die Medianebene und kreuzt als Decus¬ 
satio suprainfundibularis auf die andere Seite. In der Figur ist noch besonders deutlich 
die Dreiteilung der Striatumfaserung im Tr. strio-thalamicus, Tr. strio-mesencephalicus 
und Tr. strio-cerebellaris zu sehen. 

Fig. 28. Horizontalschnitt, dicht dorsalwarts vom vorigen. Der Tr. septo-oculomotorius zieht 
nach der Kreuzung dorsocaudalwarts, um zum Oculomotorius zu gelangen. 

F'ig. 29. Sagittalschnitt medianwarts vom Ektostriatum. Selir deutlich ist die Bedeutung der 
den frontalen Teil der innem Kapseln bildenden Fasern zu erkennen, ebenso der Ur- 
sprung der ventralen Wurzel des Tr. quinto-frontalis vom Tuber capitis hyperstriati. 
Af = Opticusfasern zum Tr. septo-mesencephalicus, dessen Verlauf am Thalamusrande 
lang angeschnitten ist. 
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Fig. 30 und 31. Horizontalschiiitte durch das Gehirn des 52 Tage alten Huhnes. Sfache Ver- 

groBerung. 

Fig. 30. Schnitt in Hohe der vorderen Commissura. Er eignet sich gut zum Studium der Lage- 
beziehungen der vier Vorderhirnganglien, der sie begrenzenden Marklamcllon und der 
im Epistriatum entspringenden Systeme. 

Fig. 31. Horizontalschnitt basalwarts vom vorigen, in welchem besonders gut der Verlauf des 
Tr. fronto-epistriaticus und der ventralen Wurzel des Tr. quinto-frontalis zu sehen ist. 
Fig. 32—50. Frontalschnitte durch das Gehirn des erwachsenen Huhnes, 

Die Frontalschnitte gehoren zwei verschiedenen Serien an, deren Schnittrichtung auf 
Fig. 60 angegeben ist. Die meisten Schnitte gehoren der Serie A an. Die wenigen Schnitte, 
die aus Serie B stammen, sind in der folgenden Resclireihung besonders hervorgehoben. 
(Vgl. Bemerkung zu Fig. 60.) 

Fig. 32. Frontalschnitt durch den Lobus olfactorius. 8fache VergroCierung. Ursprung der 
Fasern des Tr. bnlbo-corticalis in der Umgebnng des kleinen \'entrikelspaltes. 

Fig. 33, Frontalschnitt caudalwarts vom vorigen. Sfache Vergrbberung. Die Fasern des Tr. 
bulbo-corticalis sammeln sich an der dorsalen Grenze des Lobvis olfactorius. 

Fig. 34. Frontalschnitt dicht hinter dem Lobus olfactorius. Sfache VergroBernng. Die Fasern 
des Tr. bulbo-corticalis ziehen im basalsten Teile der Scheidewand caudalwarts. 

Fig. 35. Frontalschnitt aus der Serie B nicht weit vom Frontalpol. Sfache VergroBernng. 
I = Fasern vom lateralen Teile der Unterwulstlamelle zum Tuber capitis hyperstriati 
und zur ventralen Wurzel des Tr. quinto-frontalis (4). Lateralwarts schlieBen sich Fasern 
zum Tr. fronto-epistriaticus an (6). 2 = Fasern vom medialen Ende der Unterwulst¬ 

lamelle zur Lamina medullaris dorsalis. Von dieser zweigt sich ein vertikaler Schenkel 
ab (3), der die laterale Begrenzung des Lobus parolfactorius bildet. 5 = transversale 
Fasern zum Tr. fronto-epistriaticus. 

Fig. 36. Frontalschnitt, der das Ektostriatnm in .seiner groBten Ausdehnung trifft. 8fache 
VergroBernng. Der Schnitt trifft das Tuber capitis hyperstriati und .schneidet eine kleine 
Kalotte davon ab. (Zur Topographic vgl. Fig. 62.) Daher wird die Lamina medullaris 
dorsalis zweimal angeschnitten, auBer an der gewbhnlichen Stelle (i) auch basalwarts 
davon als unregelmaBig rundliche Linie (2), die das Tuber capitis hyperstriati umschlieBt 
und so eine Insel inmitten des Mesostriatum bildet. 3 = Fasern des Tr. fronto-occi- 
pitalis intrastriaticus. 4 = Fasern von der Pars fronto-dorsalis hyperstriati zum Ekto- 
striatum. 

Fig. 37. Frontalschnitt occipitalwarts vom vorigen. Sfache VergroBernng. Der Querschnitt 
des Ektastriatum ist kleiner geworden und weiter medianwarts geriickt. Dadurch ist 
ein lateraler Schenkel der lamina medullaris dorsalis entstanden. 

Fig. 38. Frontalschnitt durch das occipitale Ende des Ektostriatnm. Sfache V^ergroBerung. 
Bei I beginnen die Striatumfasern sich als langs verlaufende Biindel enger aneinander zu 
schlieBen. 2 = Fasern, die aus dem medialen Teile des Mesostriatum kommen und wahr- 
scheinlich zum Brachium ziehen. 

Fig. 39. Frontalschnitt der Serie B. Sfache \’'ergr6Bcrung. i = Fasern vom Tr. fronto-epi¬ 
striaticus zum Brachium. 2 = Nucleus basalis. Bei 3 sammeln sich die Striatumfasern 
zum Brachium. 4 = Fasern, die aus dem medialen Teile des Mesostriatum kommen und 
zum Brachium ziehen. 

Fig. 40. Frontalschnitt, der dicht occipitalwarts vom Ektostriatnm liegt. Sfache WrgrdBerung. 

Fig. 41. Ventromedialer Abschnitt aus einem Frontalschnitt der Serie B dicht caudalwarts 
vom vorigen. Sfache VergroBernng. Er zeigt den Verlauf des Tr. septo-brachialis und 
der Opticusfasern zum Tr. septo-mesencephalicus (x). Der vordere Teil der Commissura 
anterior ist zweimal angeschnitten. 

Fig. 42. Frontalschnitt in Hohe der Commissura anterior. 6V , fache VergroBernng. Die Zeich- 
nung ist aus zwei unmittelbar nebeneinander liegenden Schnitten kombiniert. x ist die 
Stelle, von welchcr die folgende Figur ein Bild in starkerer VergroBernng gibt. 

Fig. 43. Mediodorsale Rinde (Rindenwulst), Stelle x der vorigen Figur in starkerer VTrgroBcrung 
(Winkel Oc. II, Obj. II). i = Tangcntialfaserschicht. 2 = mittlere markhaltige Schicht. 
3 = marklose Zone. 
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Fig. 44. Weiter lateralwarts gelcgene Rinde aus deniselben Schnitte. (Winkel Oc. II, Obj. II). 

1 = oberflachliche, 3 = tiefe Tangentialfaserschicht, 2 = raittlere markhaltige Schicht. 

Fig. 45. Funfschichtiger Rindentypus aus einem am vorderen Eiide dcs Ventrikels angelegten 

Frontalschnitt (Winkel Oc. II, Obj. II). 

Fig. 46. Rinde aus einem Frontalschnitte, der weiter frontalwarts vom vorigen liegt. (Winkel 
Oc. II, Obj. II). I = Tangentialfaserschicht, 2 = markarme Schicht. Bei 3 Icgen sich 
die von der UnterwuLstregion (4) kommenden Fasern des Tr. septo-mesenccphalicus zu 
kleinen Biindeln aneinander. 

Fig. 47. Frontalschnitt caudalwarts von Fig. 42. Sfache VergroCerung. Das Vorderhirn hangt 
mit dem Thalamus nur noch durch eine .schmale Briicke zusammen. Vom Tr. septo- 
mesencephalicus, dessen Fasern ziim Teil schon den dorsolateralen Thalamusrand cr- 
reicht haben, zweigen sich bei x Fasern ab, die teils zum Epithalamus gelangen, teils 
sich mit den Fasern des Tr. occipito-mesencephalicus vermischen. 

Fig. 48. Frontalschnitt durch den Thalamus am vorderen Rande des Chiasma. Sfache Ver- 
groOerung. Bei x zweigen sich Fasern vom .\nfangstcile des Tr. opticus ab, die parallel 
zu ihm verlaufen und zum Tr. septo-mesencephalicus gelangen. 

Fig. 49. Detail aus einem Frontalschnitt der Serie B. Er stammt aus der Gegend, wo der Tr. 
septo-mesencephalicus sich um das Brachium ventrahvarts herumschlingt. ibfache Ver- 
groBerung. x = Opticusfasern zum Tr. septo-mesencephalicus. 

Fig. 50. Frontalschnitt durch den Thalamus in Hohe des vorderen Randes der hinteren Com- 
missur. Sfache VergroBerung. 

Fig. 51 — 58. Horizontalschnitte durch das Gehirn des erwaehsenen Huhnes. AuBer bei Fig. 57 
und 58 ist die VTrgroBerung eine 6‘ a^^iche. 

Fig. 51. Horizontalschnitt etwas dorsalwarts vom Ektostriatiim. 

Fig. 52. Horizontalschnitt in H 5 he des Ektostriatiim. Frontalwarts von letzterem sind die 
dorsalsten Fasern des Tr, fronto-epistriaticus getroffen (i) mit dem vom Hyperstriatum 
kommenden tran.sversalen Verstarkungszuge (2). 3 = dorsalste Fasern des Tr. strio- 

thalamicus und des Tr. strio-mesencephalicus. Die Lamina medulUiris dorsalis ist ent- 
sprechend ihrer Krummung (siehe Fig. 37—40) zweiinal getroffen. 

Fig. 53. Horizontalschnitt durch den basalsten Toil des Ektostriatum. lir zeigt fast den ganzen 
Verlauf des Tr. fronto-epistriaticus. 1 = dessen im Hyperstriatumkopf entspringende 
Fasern. 2 = dorsale Wurzcl des Tr. quinto-frontalis. Die Striatumfasern schlieBen sich 
bei 3 zum Tr. stri’o-thalamiciis iind Tr. strio-mesencephalicus zusammen. Bei C. ant. 
sind die dorsalsten Fasern der Commissura anterior angeschnitten. 

Fig. 54. Horizontalschnitt basalwiirts vom vorigen, dicht oberhalb der vorderen Commissur. 

^ Er trifft vorn den Lobus olfactorius, hmten die Commissura posterior. Die drei Ab- 
>»^nitte des Mesostriatum sind hier besonders gut zu sehen. 1 = Fasern, die im Caput 
hyperstriati entspringen und zum Tr. fronto-epistriaticus gelangen. 2 = basale Teilung 
der Lamina mediillaris dorsalis (vgl. Fig. 20 und 21). 

Fig. 55. Horizontalschnitt in Hohe der Commissura pallii. 1 = basalster Teil des Hyper- 
striatumkopfes. 2 = Auslaufer der Lamina medullaris doesalis. 3 = Fasern vom Lobus 
parolfactorius zum Brachium. 4 = Tr. quinto-frontalis, der sich occipitalwarts mit den 
Striatumfasern vereinigt. Im Mittelhirn ist die Einstrahlung des Tr. septo-mesencephali¬ 
cus in das Stratum medullare jirofundum zwischen Tr. isthmo-opticus und Ganglion 
laterale mesencephali zu sehen. 

t*ig. 56. Horizontalschnitt ventralwarts vom vorigen. Vom vorderen Rande der Commissura 
anterior, die in der Medianlinie getroffen ist, zweigen sich einige Fasern ab, ziehen bogen- 
formig nach vorn und verlicren sich dann bald. Es handelt sich wahrscheinlich um eine rudi- 
mentax entwickelte Pars olfactoria. i = Fasern vom Lobus parolfactorius zum Brachium. 

2 = ventralste Fasern der Commissura anterior und des occipito-mesencephalicus. 

Fig. 57 und 58. Horizontalschnitte dicht fiber dem Infundibulum, izfache VergroBerung. 

Fig. 57 liegt etwas weiter dorsalwarts als Fig. 58. Der Tr. septo-oculomotorius biegt 
medianwarts um, kreuzt oberhalb des Infuntlibulum auf die andere Seite (Decussatio 
suprainfundibularis) und gelangt dorsalwarts ziehend zum Oculomotoriuskern. x in 
Fig. 57 = Fasern vom Tr. strio-mesencejihalicus zur Decussatio supraoptica. 
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Fig. 59—64 Sagittalschnitte durch das Gehirn des erwachsenen Hiihnes. 

Fig. 59. Detail aus eincm Sagittalschnitt dicht neben der Median!inie. Gegcnd der vorderen 
Commissur und der Commissura pallii. i6fache VergroBerung. i = Fasern der Scheide- 
wand, die nach unten in den Tr. septo-mesencephalicus iibergehen. Bei 2 gehen die 
Fasern der Commissura pallii in die occipitalen Fasern des Septum liber. 

Fig. 60. Sagittalschnitt in geringer Entferniing von der Medianlinie. 6fache VergroBerung. 
Die Linien A A und BB geben die Richtung an, in welcher die Frontalserien A und B 
geschnitten sind. (Vgl. Bemerkung zu Fig. 32—50). 

Fig. 61. Detail aus einem Schnitt lateralwarts vom vorigen. Sfache VergroBerung. Endigung 
des Tr. septo-mesencephalicus im Stratum medullare profundum mesencephali. 

Fig. 62. Sagittalschnitt lateralwiirts vom vorigen. 8fache VergroBerung. i = Fajsern, die ira 
Hyperstriatumkopf entspringen und ziim Tr. fronto-epistriaticus gelangen. 2 = schrag 
verlaufende Fasern vom Hyperstriatumkopf zum Flechtwerk des Tuber capitis h^-per- 
striati, wo die ventrale Wurzel (4) des Tr. qumto-frontalis entspringt. 3 = dorsale 
Wurzel dieses Biindels, 5 = Fasern, die zur Lamina medullaris hyperstriatica gehoren, 
hier aber noch locker zerstreut sind. 

Fig. 63. Sagittalschnitt lateralwarts vom vorigen. Sfache \'ergroBerung. Von der Lamina 
medullaris hyperstriatica ziehen bei i und 2 schmale Biindel zum Ektostriatum. 

Fig. 64. Sagittalschnitt lateralwarts vom vorigen. Sfache VergroBerung. Er zeigt v'or allem 
den Verlauf des Tr. uncinatus. 

Fig. 65. Tr. septo-mesencephalicus aus dem Gehirn des 19 Tage alten Hiihnchenembryos. 
16 fache VergroBerung. Im oberen Teile der Zeichnung sind feine, zum Teil stark varikose 
Markfasern zu sehen, die nach unten zu in eine Gruppe von Lecithinkornchen iibergehen, 
die von hier ab das Areal des Biindels erfiillen (vgl. 3 in Fig. 66). 

Fig. 66. Gegend der Commissura anterior des 19 Tage alten Embryos. 16 fache VergroBerung. 
Die vordere Commissur zieht quer durch die ganze Figur und iiberschreitet bei 1 die 
Medianlinie. Sie ist, abgesehen von einigen kleinen Fasern im lateralen Ab.schnitte, ganz 
marklos, aber erfiillt von zahlreichen Lecithinkornchen, die sich streng auf das Areal 
des Biindels beschranken. Unterhalb der vorderen Commissur befindet sich der Tr. strio- 
thalamicus und mesencephalicus (2). Bei 3 ist der Tr. septo-mesencephalicus quer ge- 
troffen, welcher an dieser Stelle di 4 Markfa.sern bereits verloren hat, jedoch von Lecithin¬ 
kornchen erfiillt ist. 

Fig. 67. Schnitt aus der weiBen Substanz des Riickenmarkes vom 13 Tage alten Embryo. 
Markscheidenfarbung nach Weigert-Pal, Nachfarbung mit Erythrosin. ZeiB, homog. 
Immersion 1/12 Oc. VI. In der Umgebung einer markhaltigen vorderen Wurzelfaser 
befinden sich eine .Anzahl Lecithinkornchen, die samtlich im Protoplasma der Glia liegen. 

Fig. 68. Faser aus der Wurzeleintrittszone einer hinteren Wurzel vom 12 Tage alten Embryo. 
Immersion 1/12 Oc. VI. Sehr zarter stark gekornter Myelinbelag. 

Fig. 69. Faser aus der vorderen Commissur des Riickenmarkes. 16 Tage alter Embryo. Im¬ 
mersion 1/12 Oc. VI. An mehreren Stellen sind Myelinsegmente in der Entwicklung 
begriffen. Das Mark ist verschieden stark granuliert. Der Faser liegen verschiedene 
Lecithinkornchen an. 

Fig. 70. Faser aus einer hinteren Wurzel eines 16 Tage alten Embryos. Immersion 1/12 Oc. VI. 
Drei an einem Achsenzylinder befindliche Marksegmente; Granulierung besonders an 
deren Enden ausgepragt. 

Fig. 71. Vordere Wurzelfaser aus dem Riickenmark eines 14 Tage alten Embryos. Immersion 
1/12 Oc. VI. Die Fciser hat an dem einen nach dem Vorderhom zu gerichteten Ende 
eine granulierte Zone. 

Fig. 72. Vordere Wurzelfaser aus dem Riickenmark eines 14 Tage alten Embryos. Immersion 
1/12 Oc. VI. Die Faser zeigt cine Anschwcllung, wie sic in scllenen Fallen zu sehen ist. 
Es ist unsichcr, ob cs sich hicrbei um einen hcrantretenden und mit der Faser verschmel- 
zenden Lecithintropfen handclt, odcr ob das Bild als Kunstprodukt aufzufassen ist. 

Fig. 73. Riickenmark des 14 Tage alten Embryos. 35 fache VergroBerung. 1 ntermediarer 
Beginn der Markbildung an der vorderen und hinteren Wurzel. An alLe Fasern schlieBen 
sich zentral- und penpheriewarts marklose Strecken an. 


Digitized by 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



BP. 18, HEFT 5 
1911. 


DER FASERVERLAUF IM VORDERHIRN DES HUHNES. 173 


Fig, 74. Riickenmark des 16 Tage alien Embryos. 30 fachc VergroGerung. Der ira Riicken- 
mark licgende Teil der hinteren Wurzel enthalt viel mchr Mark als der zwischen Spinal- 
ganglion und Riickenmark gelegene Abschnitt. An der peripheren Seite des Spinal- 
ganglions treten nur wenige Fasern aiis. Die vordere Wurzel enthalt einc Anzahl Mark- 
fasern, dcren Myelingehalt vom Vordcrhorn nach der Peripherie zu allmahlich abnimmt. 
SchlieDlich verschwindet das Mark ganz und der Nerv^ zicht ungefarbt noch eine Strccke 
weiter. 

Fig. 75. Lumbalmark des 17 Tage alien Embryos. 25 fache VergrdBerung. Die Zeichnung 
ist aus vier nebencinander liegendcn Schnittcn kombiniert. Die hintere Wurzel ist in 
ihrem ganzen Verlaufc markhaltig. Im-peripheren sensiblen Nerven sind nur wenige 
Markfasern in der Nahe des Spinalgaiiglions sichtbar. 
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Aus der psychiatrischen Universitatskliuik in Zurich. 

Psychologische Untersuchungen an Dementia- 
praecox-Kranken. 

Von 

Dr. med. Jan Nelken, I. Assistenzarzt. 

Fall Frieda F. 

Der Zweck dieser Publikation ist, die Resultate der Psychoanalyse eines 
ganz einfachen, klinischen Falls von Dementia praecox darzustellen. 

Frieda F., Dienstmadchen in einer alkoholfreien Wirtschaft, befindet sich seit 
4. September 1909 in unserer Anstalt. 

Die Vorsteherin der Wirtschaft, Frl. X., konnte iins nur folgende geringe Daten 
liber das Vorleben der Pat. geben; 

Pat. soil ein uneheliches Kind scin, ihre Mutter ist gestorben. Sie wurde in einer 
Anstalt fiir verwahrloste Kinder erzogen. Die letzten 2 Jahre war sie als Abvvasch- 
madchen in verschiedenen alkoholfreien Wirtschaften tiitig, zuletzt, seit Mai 1909, war 
sie in der Wirtschaft Y. in Stellung. 

Dort fiel von Anfang an ihr ,,eigenes Wesen“ auf: sie war schiichtern, verschlossen 
und ziiriickgezogen. Von 2—6 Uhr nachmittags hatte sie alltaglich freie Zeit; in dieser 
pflegte sie sich, anstatt ausziigehen, in ihrem Zimmer einzuschlieBen. Bei der Arbeit 
war sie leicht reizbar und streitsiichtig und infolgedessen fiir die Mitarbeiterinnen recht 
unangenehm und geradezu unvertraglich. 

Im August vorigen Jahres begann Pat. sich auffallend zu benehmen. Sie be- 
hauptete, sie habe etwas Unrechtes getan, das Siindigen miisse aufhoren, man beobachte 
sie heimlich, man werde sie strafen, schlagen und toten usw. 

Sie regte sich auf und schimpfte ohnc Grund, iiberschuttete die anderen Madchen 
mit Vorwiirfen. In der Arbeitszeit stand sie ofters ohne zu arbeiten herum, sprach irgend 
etwas und lachte in sich hinein. 

Am 15. August vorigen Jahres klindigte ihr die Gchilfin des Frl. X. — Frl. Z. —. 
Dadurch verschlimmerte sich der Zustand der Pat. bald sehr rasch. Sie lief mehrmals 
in die Nachbarschaft und erzahlte dort, man werde sie toten. Sie klagte liber Schmerzen 
in der Herzgegend, meinte, sie habe einen Bandwurm im Korper, trank sogar Salzwasser, 
um denselben abzutreiben und muflte nachher erbrechen. 

In der Nacht schlief sie schlecht, arbeitete unregelmaBig, klagte immer mehr 
liber Schmerzen und Verfolgungen, lief wieder des ofteren in die Nachbarschaft und 
wollte nicht nach Hause zuriick. 

Der Zustand der Pat. rief bei der Vorsteherin, Frl. X., den Verdacht einer Nerven- 
storung hervor, weshalb sie dieselbe zu einer Arztin brachte. 

Unterwegs hatte Pat. Angst, man fiihre sie auf einen Friedhof. In dem Warte- 
zimmer erzahlte sie einer anderen Pat., man stoBe ihr eine vergiftete Nadel in den Leib, 
man wolle sie umbringen. 

Der Arztin selbst klagte sie liber Hcrzklopfen und Druck in der Herzgegend. 
liber Verfolgungen. Sie maclite auch das Gestiindnis, sie habe in der letzten Zeit, nach- 
dem sie miBbraucht worden sei, viel onaniert. 
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Die Untersuchung in dcr Anstalt crgab folgendcs: Fat. ist cin mittelgroBes. 
mageres Madchen, mit tief liegenden groBen Augcn und cinc'in crrcgtcn Gesicht, Kopf- 
umfang 54 cm. Keine korperlichen Degencrationszeichen. Feines Zittern der Zunge 
und der Finger. Gesteigerte Rcflcxe. Sonst Ncrvcnsystcin und inncre Organe ohne 
Besonderheit. Die Pupillen sind mittclweit und reagicren auf Licht und Akkomodation 
prompt und ausgiebig. 

Pat. auBert viele hypochondrische Klagen: sie habe Schmcrzen iin Herzen, in 
den Lungen und im Riickcn und Verstopfung, sic habc cin Driicken und cin Gefiihl 
der Voile im Unterlcib, sie glaube, sie habe einen Wurm im Korper, sic spiire das F'rcssen 
und Bohren in Herz und Ohr. Manchmal spiire sie auch einen heftigen StoB: man 
stofle ihr eine vergiftete Nadel ins Herz. 

Unter vielen Sperrungen gibt Pat. auch folgendes an: Sie habe in der letzten Zeit 
in ihrem Zimmer viel onaniert. Einmal habe ein anderes Madchen, indem sie gerade 
mit Onanie besch^tigt war, an der Tiire geklopft; Pat. erschrak und bekam ,,ein .schlech- 
tes Gewnssen". Es schien ihr, dafl das Madchen sie durch das Schliisselloch hindurch 
heimlich beobachtet habe. Daraufliin beschloB sie, sich dcr Onanie zu enthalten, ,,das 
Gewissen hatte sie aber immer starker verfolgt". Sie bemerkte bald, daB alle Mad¬ 
chen und die Vorsteherinnen sie heimlich beobachteten und horte sie miteinander 
schwatzen: ,,Was macht die Frieda da innen?" Man redete immer mehr im Bureau 
und vor der Tiire ihres Zimmers ,,von den Sachen". Besonders sprach Frl. Z. zu Frl. X. 
von einer Strafe: man solle sie ,,lang machen", man sollc sie tbten, in einen Sarg legen 
und unter einem Baum auf einen Friedhof bringen. Auch habe sie gehort, man werde 
sie zu einem Tier machen. Sie habe unreines Blut. 

Alle diese Klagen bringt Pat. mit einer stark eroti.schen Affektivitat vor. Nur 
selten schlummert hinter dieser erotischen Stimmung eine leichte Beimischung von 
Angst. Der stark erotische Gesichtsausdruck, die Bewegungen und iiberhaupt das 
ganze Benehmen der Pat. zeigen, daB die erotischen Gefiihle das ganze Gemiitsleben 
der Pat. stark beherrschen. Bei der klinischen Untersuchung ist also die Affektivitat 
der Pat. im Vergleich zu dem schreckhaften Inhalt ihrer Halluzinationen und Wahn- 
ideen recht inadaquat. 

Der psychische Befund laBt sich folgendermaBen resiimieren: Stark erotische, 
nicht modulierte, inadaquate Affektivitat; Sperrungen; Versundigungs-, Verunreini- 
gungs- und Verfolgungsideen; Gehors- und Korperhalluzinationen; hypochondrische 
Klagen. 

Diagnose: Dementia praecox, Hebephrenic. 

Psychoanalyse. 

Wir haben versucht nach der klinischen Untersuchung den Fall einer Psycho¬ 
analyse zu unterziehen. Das Material, welches dabei herausgebracht wiirde. erscheint 
uns so wertvoll, daB wir uns cntschlossen haben dassclbe in der Keihenfolge wieder- 
zugeben, in der es entdeckt wurde. Unser Verfahren bei der Psychoanalyse war 
das folgende: wir haben der Pat. ihre Wahnideen und Halluzinationen vorgehalten 
und dabei ihre freien Ein fade .sorgfaltig notiert. 

Auch wairde vor der Psychoanalyse ein Assoziationsver.such nach Jung an- 
gestellt. 


BD. 18, HEFT 5 PSYCHOLOGISCH K UNTERSUCH UXGEN. 


A. Die Verfolgungen. 

I. ,,Man solle sie lang machen". 

Freie Einfalle: 

Lang behalten . . . lange Zeit an einem Ort. . . verbessern ... in die Lange ziehen . . . 
verlangem . . . auseinanderziehen . . . strecken . . . von dem Ubel los werden . . . 

Wie auseinanderziehen? 
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Frl. X. habe einmal gesagt, sie (Pat .) sci am Korpcr nicht richtig . . . wie andere 
Madchen ... sie habe keine richtigcn Geschlcchtsteile ... sie sei ein lialb-Mann ... sie 
habe aiich mannlichc Geschlcchtsteile, welche mit clen weiblichen vereinigt sind . . . das 
miisse man trennen . . . aiiscinanderziehcn . . . lang machen . . . man mu 3 das Kind 
heraiistiin . . . dann wird sie wicder eine schbne Form haben . . . schmal, lang werden . . . 
sie selbst .sei 3 Personcn . . . das dritte ist das Kind . . . diese 3 Personen niuLi man aiis- 
einandernehmen. 

Wie sind die Geschlechtsteile vereinigt ? 

Whe bei dem Verkchr. 

Woher haben sie ein Kind ? 

Viellcicht ist etwas in den Gedarmen . . . von dem mannlichcn Blut . . . weil ich 
mannliches Blut habe . . . von der Fliissigkcit . . . ich habe von dem mannlichen Samen 
gehort . . . die Fliissigkeit kommt in mich, wenn ich mir selbst die (ieschlechtsteile 
reizc . . . das Blut enthalt das, was ich in den Cieschlechtsteilen habe . . . 

Bei der Erklarung dcr W'ahnidee ,,lang machen" taucht der Pat. eine Frinne- 
rung auf: sie war einmal ziim Hcsuch bei einer bran, welche Kindbetterin war. Diese 
Frau crzahlte gerade den andcren Bcsuchern, wie man verfahren miisse, damit die 
Geburt glatt voriibcrgehc. Man solle namlich die Wochnerin, die Mutter, in die Liinge 
strecken, damit das Kind leicht herauskomme. 

II. ,,Man solle sic totcn, in einen Sarg Icgen und unter einen Baum 
auf den Friedhof bringcn." 

Vom Tod haben die Stimmen gercdet . . . vom Scheintod . . . das war nur ein 
Bild, das ich sah . . . daB man mich in ein Cirab gelegt und nach 3 Tagen gcholt hat . . . 
Frl. X. hat es gemacht . . . sic hat mich in cinem Lcintuch ins Grab gelegt und dann 
geholt und bei sich behalten . . . wie eigen. 

Frl. X. will sie behalten ,,wic eigen". Als Pat. einmal in der Angst vor der Todes- 
strafe in die Xachbarschaft lief, holtc sie Frl. X. zuriick und licB sie in ihrem Zimmer 
schlafcn^). Pat. beruhigtc sich sofort und schlicf die ganze Nacht ganz ruhig. Das 
Kind der Pat. wolle Frl. X. auch ,,als eigen" behalten und dassclbe nach der Geburt 
in einen Ort versorgen, wo es frische Luft haben und ,,feste Knochen" bekommen wird. 

W^as bedeutet dcr Tod ? 

W^enn ich nicht v'orwarts komnic . . . nicht eine Stclhmg haben werde . . . wird 
man mich unter den Baum auf den Friedhof bringen . . . Das Mannlichc muB tot scin . . . 
wenn man ein Glied von dem andcren trennt, dann ist kein Leben mchr in dem abge- 
trennten Ghcd. 

Tod . . . zum anderen werden . . . daB ein schlimmer Zustand nachher kommt . . . 
dcr Tod . . . eine andere Stellung . . . der TckI erkaltet das Blut . . . das Leben . . . die 
Lust zum Bosen. 

W^arum soil man sic unter einen ILium bringcn? 

Der Pat. fallt der W'ald ein und folgendes Freignis: 

V'or ungefahr 5 jahren muBte sie mit eincin Bauern, bei wclchem sie diente, 
in den Wald zur Arbeit. Dort hob ihr ]d6tzlich dcr Bauer, welchcr hinter ihr ging, den 
Rock auf, begann ihre Geschlcchtsteile zu betasten und warf sie auf den Boden. Sie 
sjuang aber auf, griff an einen Baum und hielt sich fest. Der Bauer riB sie aber von 
dem Baum weg, warf sic wieder auf den Boden und vergcwaltigte sie unter dem Baum. 
Sie hatte damals die Periode. — Nach diesern Freignis hattc sie Angst, sie werde ein 
Kind bekommen, lief zu einer Bekannten und crzahlte ihr allcs. Die Bckanntc bchauptete, 
daB, wenn sie schwanger sci, die Periode nicht mchr kommen werde. 

Zum Rcizwort ,,Sarg" assoziiert Pat.: schwarze Kiste ... wo man zur Ruhe 
bettet . . . wo man zum Schlaf bettet. 

Was ist denn dcr Friedhof? 

Pat. gibt nach starken Sperrungen, mit eincm crotischen Lachen an, sie habe 
befiirchtet in dig Hoffniing zu kommen. —- hric'dhof sei ja nichts andcres, als Friedas 
Hoffnung, die lloffnung dcr Frieda. 

Bestatigt durch Frl. X. 
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Was bedeutet die Stellung? 

X. (Name der alkoholfreien Wirtschaft, wo sic zuletzt gedient hat) . . . die Be- 
Iriedigung (stark erotische Mimik). 

Um den symbolischen Begriff ,,t6ten“ noch naher zu prazisieren, wollen wir 
uns erkundigen, mit welchen Mitteln diese Exekution vollzogen werden solle. Das In¬ 
strument der Todesstrafe bezeichnet Pat. als einen dicken Stab oder einen Totschlager. 

„Frl. Z. wollte einen dicken Stab nchmen oder einen Totschlager, um mich zu 
schlagen bis das Blut flieOen wird, dann wird das Herz leer sein, es wird nicht schaden, 
mir das Herz zu leeren." 

Der Totschager ist ein langer Stab mit einer Spitze daran. Man wollte sie tdten . . . 
mit 2 Schlagen . . . auf den Unterkorper . .. man wird an demselben Orte bestraft, 
an welchem man gesiindigt hat .. . man gibt einfach 2 Schlage . . . das genugt, daS das 
Blut aus der Stelle, wo die Spitze trifft, herausflieCt. 

Zu den todlichen Instrumenten gehort auch eine Nadel: ,,Man hat mir eine giftige 
Nadel ins Herz gestofien." Ihr sei nicht wohl gewesen, man habe sie in die Herzgegend 
gestoBen ... Die Arztin habe gesagt, daB Gift musse das Blut verunreinigen, sie werde 
ein Knablein bekommen. Es driicke sie auch etwas am Trommelfell des linken Ohres. 

Wohin hat man Sie gestoBen? 

Ins Herz (stark erotische Mimik) .. . Hier (Pat. zeigt mit einem orgastischen 
Gesicht die beiden Briiste, macht dabei reibende Bewegungen mit den Beinen). Das 
muB Frl. Z. gemacht haben. Die Nadel war so groB wie ein Finger. Sie habe auch un- 
reines Blut. Man wolle ihr das Blut verdiinnen. Frl. X. entnimmt ihr Blut mit Hilfe 
eines Blutegels, weil das Blut unrein ist und will ihr frisches Blut einmischen. Sie tut 
das auf dem ... Herzen (unsicher) ... an der Herzseite . . . um ein Tier zu toten. 

Was fiir ein Tier? 

* Ein Egel, Lachs oder Bandwurm. 

Wo ist das Tier hineingekroclien ? 

Wo die Periode kommt. 

Das Tier bewegt sich hin und her im UntCrleib, ist wie ein Finger lang und dick 
wie ein Bilderbuch'). 

Man wolle sie selbst zu einem Tier machen, zu einer Kuh, Hund oder Kamel, 
zu einem RoB, Egel oder Wurm. Das macht die Frl. Z. — ,,Zum Tier machen" definiert 
Pat. folgendermaBen: ,,Zu einem Tier, welches immer herumlauft und aufgeregt ist." 
Um was fiir eine Aufregung es sich handelt, zeigt wiederum die erotische Mimik der Pat. 

,,Das Schlagen" ruft bei der Pat. folgendes Ereignis aus ihrer Kindheit hervor. 

Als sie 9—iijahrig, noch in der Schule war, habe sie der Lehrer wahrend einer 
Turniibung zweiraal mit einem Stab uber den Rock geschlagen. Dieser Lehrer habe 
ihr ofters ,,die Gedarme am Unterleib" mit der Hand beruhrt oder geklemmt. Sie habe 
dann immer Angst und Lust gespiirt. Mit anderen Madchen hat der Lehrer das nie 
gemacht, sie sei die schonste gewesen. Auch als er sie mit dem Stab geschlagen, habe sie 
Lust gespiirt, wie wenn man ihr die Geschlechtsteile beriihrt hatte. 

Damit sind wir in das infantile Material gelangt. Bevor wir uns jedoch mit dem¬ 
selben beschaftigen, bleibt uns noch iibrig, die Rolle der in den Wahnideen und Hallu- 
zinationen wirkenden Personen psychoanalytisch zu erklaren. 

B. Die Verfolgerinnen. 

Pat. wurde von 2 Personen verfolgt; beide sind weiblichen Geschlechts. Frl. X., 
die Vorsteherin, und Frl. Z., ihre Gehilfin. Wahrend die Rolle dieser beiden Personen 
in den Verfolgungsideen der Pat. die gleiche ist, erscheint sie im Licht der Psycho¬ 
analyse doch als ganz verschieden. Frl. X. sorgt fiir die Besserung der Pat., fiir die Be- 
freiung vom Obel, fiir die Trennung ihrer bisexuellen Organe, fiir die Geburt des Kindes. 
Frl. Z. ist die Vollzieherin der Todesstrafe mit Hilfe des Stabes, des Totschlagers und 

In dem Untersuchungszimmer befindet sich auf dem Tisch ein Bilderbuch (10 cm 
lang und 3—4 cm dick) zur Intelligcnzpriifung. 
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der Nadel. Frl. X. sorgt fiir die Rcinigung dcs Blutcs dcr Pat., will das Tier, welches 
sich in ihr. bewegt, toten. Frl. Z. will sie selhst zu cinem Tier machen. SchlicBlich sorgt 
Frl. X. fiir die Auferslehung dcr Pat. nach 3 Tagen und will sie dann behalten, ,,wie 
eigen“. 

Als Pat. in die Wirtschaft Y. in Slellung trat, sagten ihr andcrc Madchen, Frl. X. 
ware ihr wie einc Mutter. Dicse Analogic spinnt Pat. in dcr Krankhcit weiter. Frl. X. 
sei cbenso stark und so groB wie ihre Pflegcinuttcr und habe einen ahnlichcn Charakter. 
Die Pflcgcmutter war die Person, wclche sich der Pat. als cine rcchte Mutter annahni. 
Sie versuchte auch, ihr die erstc .se.xuclle Frklarung zu geben, als sic die Anstalt, wo 
sie erzogen wurde, verlassen solltc und zwar in einer schr charaktcristischen Wei.se: 
sie wurde von ihr in ein Zimmer genommen und gefragt, ob sic bis jetzt kein Mann in 
den Unterleib gestoBen hatte, sie sollc sich davor hiiten, es fiihre zu schlimmen Folgcn. 

Aber Frl. X. habe noch etwas an sich, was die Pflcgemuttcr nicht hatte. Nach 
starken Sperrungen bringt Pat. mit einer erotischen ^limik vor, die F'rl. X. sei ihrem 
Bruder ahnlich. Sic habe nur einmal gesehen, wie ein Herr mit Frl. X. .schwatzte. Fr 
habe der Pat. einen vcrdachtigcn Blick zugeworfen, einen solchcn, wie wenn er das, 
was der Bauer gemacht hat, vcrlangen mdchtc. Sie habe ihn gern gehalit und habe sich 
bei dcr Selbstbefricdigung mit ihm, wie mit dem Bauern, in Clcdankcn beschaftigt. 
Fr sollc nur nicht solchc Sauereinen mit ihr in der Nacht machen , . . er sei namlich in 
der Nacht zu ihr in das Zimmer gckommen, ohne daB sic cs bemerkt hatte, sic fiihlte 
sich cinfach am Morgen schwer und voll. Fin .Madchen namlich habe ihr gesagt, sie 
sollc nachts ihr Zimmer often lasscn, es komme einer zu ihr. Man habe sic eines Nachts 
wirklich iiber den Kopf gcschlagcn, darum habe sic einen so schweren Kopf bekommen. 
Von diesem Schlag habe sich etwas bei ihr gesammclt, wahrscheinlich Milch. Frl. Dr. 
habe auch gesagt, sie werde ein Knalilcin bekommen. Sie wisse iibrigens nicht sicher, 
ob der betreffende Mann nicht viclleicht dcr Bruder von Frl. X. gewesen sei, sic habe 
es nur vermutet. 

Frl. Z. w'ar, wie die Pat. behauptet, keine N'orsteherm; sie war nur zur Aushilfc 
da und hatte die Pflicht, die Madchen in die Lehre einzufiihren, sic sei wie einc Lehreri n 
und wir konnen zufiigen, wie dcr Lehrer. Deswegen will sie die Pat. mit 2 Schlagcn 
toten und braucht als Instrument dazu einen Stab, einen Tot(— Fust-)schlager. 

Andererscits erinnert Frl. Z. die Pat. an cm Madchen, eine Nebcnarbciterin in 
einer Fabrik, mit der sic zusammen in einem Bett schlief und sic offers kiiBte, welches 
sic eben ,,gcrn“ hatte. 


C. Die Vorgeschichte 
im Licht der Psvchoanalyse. 

Hire Mutter war nicht ,,rccht“, trank viel und hatte mit viclen Mannern im Dorfc 
zu tun gehabt. Auch hatte sic ein Yerhaltnis mit ihrern Onkel, welcher, wie die Pal. 
luirtc, ihr Vatcr sein soli. Die Mutter wohnte bei ihrem Bruder und hatte die Pat. bis 
zum 5. Lebensjahre bei sich. Dort habe sic ,,manches" gesehen und gehort und wurde 
von der Mutter sehr schlecht bchandelt. Da die Mutter einen schlcchtcn Ruf im Dorfc 
hatte, wurde Pat. von der Armenpflege dersclben entzogen und Pflegeeltern zur Er- 
ziehung iibcrgeben. Man wollte sie aber nirgends lange behalten, weil sic unrein war. 
Sic licB Urin und zeitweise auch Kot untcr sich, weil sie ,,zu faul" war, weil sic das Be- 
diirfnis so lange zu untcrdriicken pflegte, bis sie unrein wurde. 

Fin Pflegcvater, welcher ,,die Kinder gern hatte", pflegte mit ihr ,,wuste Sachen", 
Unzucht zu treiben. Wenn er betrimkcn heimkam, entbloBte er ihr offers die Geschlechts- 
teile, driickte dicselben mit der Hand Oder nahm die Pat. auf die Knie oder auf eine 
Bank und rcizte ihre Geschlcchtsteile mit dcr Hand. Sie bekam jedcsmal Angst und 
Herzklopfcn, hatte Lust, aber auch Schmerzen. Als sie sich dal)ci weigerte und weinte, 
hatte sie der Pflcgevatcr gcschlagcn. Mit 8 fahren kam sie in das Kinderasvl. Die 
Pflcgemutter w'ar streng, aber gut und recht, sie hat sic recht erzogen. In dem Asvl 
war sie nicht mehr unrein. Mit 9—11 jahren fand das Ereignis mit dem Lehrer statt. 
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Mit lO Jaliren muGtc sic in die Welt, ihr Brot selbst zu verdienen. Bevor sie ging, gab 
ihr die PUcgeinuttcr die Aufklarung. 

Sie arbeitete in der I-andwirtschaft in vcrschiedenen Orten und in einer Spinnerei. 
Nirgends konnte sie langere Zeit bleiben, iiberall war sie unzufrieden. 

In der Spinnerei machte sie die Bekanntschaft mit dem Madchen, welches sie 
gcrn gehabt hat. Sie hat mit diesem MMchen Jahr zusammen gewohnt und geschlafen. 
Mit den E'rauen der Fabrik schwatzte sie ofters iiber den Umgang, die Schwangerschaft 
und die Gebiirt. Sie hat meistens die Frauen dariiber gefragt. Auch interessierte sie 
sich fiir die Gcschlechtsteile und sah dieselben ofters bei kleinen Knaben; die Geschlechts- 
teile der Erwachsenen stellte sie sich wde einen Finger vor. Der Metzger, in dessen 
Familie sie wohnte, schwatzte ,,viel Durnmes”; er konnte seine eigene Frau nicht leiden 
und hatte mit einem anderen Maidh ein Kind. Als sie nachher in der Familie eines 
Fabrikarbeiters wohnte, pflegte dieser auch viel iiber unsittliche Sachen zu schwatzen; 
einmal im Zimmer hat er der Pat. den Rock aufgehoben und sie am Unterleib gekitzelt. 
Vor 5 Jahren kam sie zu einem Landwirt in Stellung, welcher sie im Wald vergewaltigt 
hat; dieser hat schon vor seiner Heirat 2 Madchen ungliicklich gemacht, welche Kinder 
bekommen haben.* Dcr Bauer machte schon vor der Vergewaltigung mit ihr viele 
Scherze, gab ihr gelegentlich StoCe; einmal sogar hat er sie auf einen Heustock geworfen 
und gekitzelt; sein Knecht war aber in der Nahe und er konnte nichts mehr machen. 
Der Bauer war schon ein Mterer verheirateter Mann. 

Nach der Vergewaltigung lief sie zu einer Bekannten und erzahlte ihr alles, weil 
sie Angst gehabt hatte, daC sie ein Kind bekommen werde. 

Seit 2 Jahren arbeitete Pat. in vcrschiedenen alkoholfreien Wirtschaften. In der 
Wirtschaft Y. w^ar ejn Madchen, w’elches ihr viel iiber Schatze, Umgang und Kinder 
erzahlt hat. Sie begann dann viel mehr zu onanieren. Sie gab sich der Onanie hin meistens 
wahrend der freien Stunden nachmittags in ihrem Zimmer. Sie hob stehend Oder sitzend 
den Rock und reizte mit dem Finger die Gcschlechtsteile. 

Bei der Besprechung der Onanie kam es zu folgender Unterhaltung: Es ist mir 
aufgefallen, daB sich in dem Assoziationsversuch ofters in den Komplexmerkmalen das 
Wort ,,Tisch‘' wdederholte. Ich habe dann die Pat. gefragt, ob in ihrem Zimmer ein Tisch 
ware. Da die Pat. eine starke Verlegenheit und eine erotische Affektreaktion bei dieser 
EYage zeigte, prazisierte ich die Frage naher; ,,Was fur eine Rolle spielte bei der Selbst- 
befriedigung der Tisch?" fragte ich. ,,Ja, woher wissen Sie das, Herr Doktor!" rief Pat. 
ganz erstaunt. Nach starken Wiederstanden gibt sie zu, sie habe gegen die Ecke des 
Tisches onaniert. 

Haben Sie vielleicht noch einen anderen Gegenstand dazu gebraucht? 

Doch ... nein, nein! klang die Antwort. 

Man konnte die Pat. nicht dazu bringen, den Gegenstand zu nennen; schUeBlich 
schrieb sie auf ein Stuck Papier das Wort ,,Spiegel". Nachher machte sie aber doch 
miindlich das Gestandnis, sie habe vor dem Onanieren die Gcschlechtsteile in einem 
Handspicgel besehen, was ihr schon Lust machte, nachher onanierte sie mit dem Finger 
und schlieBlich versuchte sie sich mit dem Spiegel zu reizen, indem sic den Spiegel schrag 
in die Gcschlechtsteile stieB. 

Einst besuchte sie in der Wirtschaft Y., als sie schon ,,ein schlechtes Gewissen" 
hatte, eine Warterin aus dem Kinderasyl. Pat. beichtcte ihr die Onanie. Die Warterin 
sagte ihr dann, ,,die Sache fiihre zu schw'eren Folgen am Korper und Gehirn". Dies hat 
auf die Pat. einen tiefen Eindruck gemacht. 

Es bot sich uns die Gelegenheit, die Kindheit der Pat. einer katamnestischen 
Nachpriifung zu untersetzen. Dabei ergab sich, daB der GroBvater der Pat. miitter- 
licherseits wegen Hirnsyphilis in Burgholzli intemiert war. Die Mutter und ihr Bruder 
galten im Dorf als recht eigentiimliche, miirrische, unvertragliche Leute. Die Mutter 
war auBerdem wegen sexueller Exzesse als Hure uberall bekannt. Pat. selbst w^ar sehr 
der Mutter ahnlich, zeigte ein verschlossenes eigentiimliches Wesen, hatte immer einen 
eigenen Willen und konnte mit anderen Leuten nicht gut auskommen. 
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Die ganze Familie zeigte also Charaktereigentiimlichkeiten, welche bei der Schizo¬ 
phrenic zu finden sind. 

Aus gut verstandlichen Griinden konnten vvir von dem Armenpfleger des Dorfes 
nicht direkt herausbringen, ob der betreffende Pflegevater mit der Pat. Unzucht ge- 
trieben hat. Der Mensch hat aber im Dorfe einen schlechten Ruf und nach der Dar- 
stellung erwies sich diese Annahme ,,als sehr moglich". 


D. Ergebnisse der Psychoanalyse. 

Pat. hat, als uneheliches Kind, ihren Vater nicht gekannt. Sie weiB nur, 
daB er ein alterer Mann, ein Onkel der Mutter war. Dieses wenige aber, was sie 
liber den Vater wuBte, scheint bei der Pat. zur Entwicklung eines positiven Vater- 
komplexes hingereicht zu haben. Es klingt z. B. merkwiirdig, daB Pat. mit ihrer 
stark gesteigerten Sexualitat, trotz den vielen sexuellen Traumen, sich in keinen 
jungen Mann verliebt hat. Der Lehrer, der Bauer und der vermutliche Bruder 
des Frl. X. sind alle schon reife Manner in den Vierzigern. In der Krankheit selbst 
wiederholt sie sogar das Schicksal ihrer Mutter, indem sie sich in ihren Wahnideen 
von „dem Bruder" des Frl. X., ,,ihrer Mutter", also ihrem Onkel, in der Nacht 
verge wait igen laBt. 

Bis zum 5. Lebensjahre blieb sie bei der Mutter und hat aus dieser Zeit von 
ihrer unehelichen Geburt, von den Orgien der Mutter und der schlechten Behand- 
lung durch dieselbe einen tiefen Eindruck bekommen. Dann wandert sie von 
Pflegeeltem zu Pflegeeltern, erleidet in dieser Zeit unziichtige Handlungen eines 
Pflegevaters. Bei dieser Gelegenheit erlebt sie eine Verkniipfung von Angst, Lust 
und Schmerz (Schlage), welche wahrscheinlich nicht ohne EinfluB auf die spatere 
Entwicklung der masochistischen Ziige blieb. SchlieBlich kommt sie in das Kinder- 
asyl. Gegen die eigene Mutter hat sie nur negative Gefiihle: sie haBt sie fiir die 
schlechte Behandlung und schamt sich des Lebens derselben und ihrer eigenen 
unehelichen Herkunft. Pat. selbst ist wahrend dieser ersten Periode ihres Lebens 
stets unreinlich und beschmiert sich mit Urin und Kot, was aufhort, sobald sie in 
eine ,,reinere" Atmosphare, namlich in das Asyl, kommt. Die positiven Gefiihle, 
welche sie eigentlich der Mutter schuldig war, iibertragt sie auf die Hausmutter 
des Asyls und betrachtet dieselbe als ihre ,,rechte" Mutter. Mit dieser ,,rechten" 
Mutter identifiziert sie in der Krankheit Frl. X., die Vorsteherin der alkoholfreicn 
Wirtschaft. Nachdem Pat. ungefahr in der Zeit der Pubertat selbstandig in das 
Leben eingetreten ist, tritt ihre gesteigerte Sexualitat ans Licht. Sie zeigte ein 
kolossales Interesse fiir sexuelle Dinge, stellte, wo sich nur Gelegenheit dazu bot, 
Fragen nach Schwangerschaft und Geburt. Die sexuellen Wiinsche der Pat. suchen 
wenigstens in sexuellen Gesprachen ihre Befriedigung. Sie erlebt dann von einem 
alteren Manne eine Vergewaltigung und hat dabei Angst ein Kind zu bekommen. 
SchlieBlich onaniert sie in einer selten raffinierten Weise. 

Aus dem Konflikt zwischen den unbefriedigten auBerordeiitlich staiken 
sexuellen Wiinschen, den morali.schen Hemmungen und der Furcht, erwischt zu 
werden und die Stelle zu verlieren, bricht die Krankheit aus. Es entstehen Wahn¬ 
ideen, Sinnestauschungen und hypochondrische Klagen, welche sich in 3 Komplex- 
gruppen fassen lasscn. Sie betreffen die Siinde, die Strafe und die Re¬ 
generation. 
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Wie spiegelt sich zuniichst 

die Siinde 

in den Wahnidcen der Patientin? 

Sie ist einc sexiielle Dreieinigkeit, Weib, Mann und Kind. Ihre mannlichen 
iind weiblichcn Sexiialorgane sind dauernd in einem Coitus verbunden. Sie hat 
unreines, inannliches Blut in sich — den mannlichen Samen, vvelcher in sie kommt, 
wenn sie sich reizt. Mit der Onanie befnichtet sie sich selbst und ist jetzt schwanger. 
Sie hat ein Tier in sich, einen Egel, Lachs oder Bandwurm (sexuelle Symbole), 
welches in ihre Geschlechtsteile hineingekrochen ist und sich ,,hin und her“ bewegt 
(Penis). Aber das Siindigen muO aufhoren, es folgt ihm 

die Strafe, 

die Verfolgung. Die Strafe ist der Tod. Der Tod, die Synthese des Wahns der 
Pat., ist ein vielfach determiniertes verdichtetes Symbol. 

Folgende Deutungen wurden durch die Analyse aufgedeckt: 

1. Der Tod ist die Folge einer durch Onanie verursachten Krankheit. 

2. Der Tod ist der Verlust der Stelle in der Wirtschaft — der materielle Ruin. 

3. Der Tod ist die Angst vor dem Verlust der sexuellen Befriedigung (der 
Tod des ,,Mannlichen“, der Lust zum Bosen). 

4. Der Tod ist die sexuelle Befriedigung selbst mit nachfolgender Schwanger- 
schaft. (Die Bestattung unter dem Baum auf dem Friedhof.) 

5. Der Tod fiihrt schlieBlich zur Auferstehung. 

Der Tod tritt nur zuerst als bestimmte Befiirchtung aus dem rezenten Leben 
der Pat. auf, schlieBlich erweist er sich aber als ein aus den tiefen Schichten ihres 
UnbewuBten stammender, rein sexueller Wunsch. Die scheinbar inadaquate 
Affektivitat der Pat., wenn sie vom Tode spricht, ist gegenuber diesem Wunsche 
vollstandig adaquat. 

Dementsprechend sind alle Todesinstrumente (Totschliiger, dicker spitziger 
Stab, vergiftete Nadel) nichts anderes als Penissyinbolc, welche entweder wie der 
siindige Wurm dirckt auf ihre Geschlechtsteile (,,man wird an demselben Ort be- 
straft, an welchem man gesiindigt hat“) oder — in einer wunderbaren Verlegung 
nach oben — auf ihr Herz, ihre Briiste, ihren Kopf, ihr Ohr einwirken sollen. 

Fs ist also kein Wunder, w'enn die Pat. nach einer solchen Strafe zu einem 
Tier gemacht wird, welches herumlauft und (sexuell) aufgeregt ist. Pat. gibt uns 
dabei einige Beispiele aus der Tierwelt beiderlei Geschlechts, welche sie als ent- 
sprechende Symbole unbewuBt betrachtet (Kuh, Hund, Kamel, RoB, Egel, Wurm). 
Sie identifiziert sich teilweise mit dem Tier, welches sich in ihr bewegt (Wurm). 

Die Strafe fiir die Siinde entpuppt sich also als eine masochistische Dar- 
stellung des sexuellen Aktes. Die unbefriedigte Wirklichkeit sucht sogar in der 
Strafe ihre Befriedigung: in dem UnbewuBten der Pat. ist die Strafe mit der Siinde 
identisch; beide enthalten denselben verdrangten allrniichtigen Wunsch. Nach 
dem bekannten Mechanismus ist dieser Wunsch nach auBen projiziert und kommt 
zu der Pat. als Verfolgung, als Strafe, zurtick. Der Umstand, daB Pat. ihre ver¬ 
drangten sexuellen Wunsche auf Frl. Z. projiziert, welche zu einem Teil — nach 
dem treffenden Ausdruck Jungs — die Imago der Fabrikarbeiterin ist, weist auf 
das Vorhandensein verdrangter homosexueller Tendenzen bei der Pat. hin. 

SchlieBlich geht aus der Analyse klar hervor, daB Pat. in ihrer Phantasie 
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von der Strafe die infantile masochistische Szene mit dem Lelirer zum zwcitenmal 
crlebt. 

Die Regeneration. 

Ein Teil der Phantasien der Pat. ist dem Wunsche nach Reinigung ihrer 
siindlichen Sexualitat gewidmet. Die Vollzieherin dieser Reinigung ist nicht die 
eigene Mutter der Pat., sondern die Imago ihrer Pflegemutter (ihrer ,,rechten 
Mutter“), die Vorsteherin der Wirtschaft, Frl. X. Frl. X. will die Pat. aus ihrem 
Autoerotismus (aus ,,der sexuellen Dreieinigkeit") herausfiihren, indem sie die 
vereinigten mannlichen und weiblichen Organe der Pat. voneinander trennt und 
die mannlichen in die AuBenwelt wegzieht; dann sorgt sie fiir den regelrechten 
Verlauf der Geburt und will das Kind behalten wie eigen. (Hier identifiziert sich 
Pat. in ihrer Phantasie mit ihrem Kinde.) In der schizophrenen Sprache der Pat. 
heiBt alles das ,,lang machen“ ^). 

Mit einer miitterlichen Sorge soli Frl. X. die Pat. nach dem Tod in einem 
weiBen Leintuch ins Grab legen, nach 3 Tagen auferstchen lassen und bei sich be¬ 
halten wie eigen. Dasselbe Frl. X. will auch das siindige Tier toten, welches sich 
in ihr bewegt, sie nimmt ihr das unreine Blut weg und mischt ihr frisches ein. Sie 
soil die von ihrer Phantasie gewiinschte Mutter werden im Gegenteil zu der eigenen. 

Auf die Komplexe der Pat. zeigen auch ihre Traume hin, welche ebenso wie 
der Inhalt der Symptome auBerordentlich durchsichtig sind. Das beweisen einige 
kurze Beispiele. 

I. Pat. sieht im Traum viele schwarze und rote Schwabenkafer, die in ihrem 
Bett umherlaufen. In der Angst springt sie aus dem Bett und erwacht. 

Nach der Bedeutung dieses Traumes gefragt, antwortet Pat. mit einem stark 
erotischen Gesicht: ,,Nein, nein, Herr Doktor, das bedeutet nicht das, was sie meinen, 
das hat mit dem Bauer nichts zu tun.“ Zu den ..roten Schwabenkafern“ assoziiert 
sie: Blut ... die Periode. 

II. Pat. bekommt im Traum ein Madchen und einen Knaben. Das Madchen 
nahm sie in ihre Arme, dasselbe war ihr lieb; den Knaben nahm sie auch zu sich. 

III. Sie wird im Traum von Frl. X. weggenommen aus dem Burgholzli und 
in den Heimatort gebracht, wo alles neu und schon ist. Sie schaut alles an wie eine 
Neugeborene. 

Die Assoziationen zu diesen beiden letzten Traumen weisen ohne weiteres 
auf diese an sich schon klare Deutung hin. 

Auf der Abteilung produziert Pat. gegenwartig keine neuen Symptome mehr; 
die stark erotische Affektivitat und die Einsichtslosigkeit bestehen jedoch unver- 
andert fort. Es heben sich jetzt besonders ihre unangenehmen Charaktereigentiim- 
lichkeiten, welche sich bei ihr schon seit der friihesten Kindheit zeigten. Obgleich 
auBerlich geordnet, kann Pat. doch wegen ihrer Reizbarkeit, ihres Trotzes und ihrer 
Streitsucht nicht auf der ganz ruhigen Abteilung gehalten werden. 

Die ersten Einfalle auf diese Wahnidee stehen in Verbindung mit der Wanderung 
des unreinlichen Kindcs von einen Pflegeeltern zu den andern: (lang behalten ... lange Zeit 
in einem Ort bleiben. . .), bis sich schlieDlich die ,,rechte“ Pflegemutter ihrer annahm um 
sie zu „verbessern“. 
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Manchmal begeht sie S5miptomhandlungen: einmal z. B. will sie eine andere 
Patientin mit einer Nadel in die Hand stechen (Nadel = Penis, Hand — Verlegung 
nach oben — Genitalien einer Masturbantin). Diese Symptomhandlung enthalt 
in sich ein gutes Stiick der verdr^gten Wiinsche der Pat. 

In den ersten Tagen der Analyse warden mit der Pat. 200 Assoziationen nach 
dem J ungschen Schema in 2 Sitzungen aufgenommen. Die Assoziationen sind mit 
Komplexmerkmalen liberfullt. Wegen der starken Sperrungen der Pat. and dem- 
entsprechenden langen Reaktionszeiten ist das arithmetische (9,9 and 11,9 Sekunden) 
and das wahrscheinliche Mittel (7,4 and 8,0 Sekunden) sehr hoch. 

Nachstehend einige Beispiele der Assoziationen, bei welchen besonders starke 
Komplexmerkmale auftreten (siehe nachste Seite). 

Zusammenfassung. 

Aus dem Vergleich der Ergebnisse der Psychoanalyse mit der klinischen 
Untersuchung des Falles geht deutlich hervor, wie die Psychoanalyse die klinische 
Darstellung erganzt and einzelne Symptome in einen kausalen Zusammenhang 
bringt. Viele psychische Mechanismen, welche der Dementia praecox, den Neurosen 
und den Traumen der Normalen gemeinsam sind, sind auch in unserem Fall zu 
finden. In erster Linie die Verdrangung und die Wunscherfiillung. 

Wie weit die Verdrangung geht, ist am besten an der Sexualitat der Pat. er- 
sichtlich. Aus der urspriinglichen Onanie ist ein r 4 esiges Gebaude polymorph- 
perverser Sexualitat herausgewachsen. In diesem Gebaude herrscht der Auto- 
erotismus und mit ihm verbunden Bisexualitat und Narcissismus; dabei finden 
sich auch analerotische, masochistisch-sadistische, homo- und heterosexuelle Ziige. 
Von alien diesen sexueUen Phantasien bleibt nur die Onanie der Pat. bewuBt. Alles 
andere ist unbewuBt, verdrangt. Auch die meisten sexuellen Erlebnisse mit Aus- 
nahme der Verge wait igung im Wald (und auch die nur in allgemeinen Umrissen) 
sind der Pat. zur Zeit der Untersuchung nicht bewuBt. Die reellen Verh^tnisse 
verlangen von der Pat. eine totale sexuelle Verdrangung; das kann sie nicht zu- 
stande bringen. Der Kampf zwischen der Verdrangung und der Anpassung an die 
AuBenwelt erfiillt hauptsachlich das ganze Vorstadium der Psychose. Die Intro¬ 
version (so das EinschlieBen im Zimmer) wird immer starker, der psychische Rapport 
mit der AuBenwelt immer mangelhafter, die Konflikte mit der Umgebung inten- 
siver. Pat. findet aus dem Zwiespalt keinen Ausweg und zeigt Initialsymptome 
von einer psychischen Dissoziation (das Lachen und Vorsichhinsprechen bei der 
Arbeit). Die Kiindigung der Stelle zerstort die letzten Spuren des Rapportes mit 
der AuBenwelt, es kommt zu einem akuten Ausbruch der Psychose. 

Diese Psychose ist eigentlich eine Art von Abreagierung des Verdrangten. 
Eine besondere Art, weil sich die Pat. zu diesem Zweck, wie der normale Mensch 
im Traum, einer Symbolik bedient. Diese Symbolik kennzeichnet sich, wie bei 
den meisten Dementia-praecox-Kranken, durch ihre Durchsichtigkeit. Pat. deutet 
eigentlich ihre Symptome selbst, mit einer geringen Hilfe des Arztes, hauptsachlich 
durch freie Einfalle. 

Der Inhalt der Psychose bringt der Pat. alles das, was sie im Leben nicht 
gefimden hat — die Kompensation, die Erfiillung ihrer Wiinsche seit der 
friihesten Kindheit bis zu den letzten Erlebnissen, eine Wunscherfiillung ohne 
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Nr. 

Reizwort 

Reaktion 

Zcit 

*/,Sek. 

Reprodiiktion 

Bern erkun gen 

I. 6 

Lang 

Lang ist ein Baum 

50 

Etwas langliches, 
etwas GroBes, 
ein Baum, wenn 
er am Boden 
liegt, ein Gegen- 
stand in der 

Stube 

Vergewaltigung im 
Walde 

11 

Tisch 

ist zum Dienen 

120 

einGegenstand in 
der Stube 

Onanie am Tisch 

45 

Finger 

Finger ist ein Zeiger, 
etwas, um einen Gegen- 
stand zu beruhren 

90 

zum beruhren 

Onanie 

49 

Buch 

der Verband 

60 

ein Baum 

Buch imDialekt = Bauch 
Vergewaltigung im 
Walde 

55 

Kind 

das Kind ... ja ... das 
Kind . . . ich weiB 

nicht ... ein unschul- 
diges Kind 

150 

ein unschuldiges 
Geschopf 

(Verlegenheit, erotische 
Mimik.) Schwanger- 

schaftskomplex 

72 

Schlagen 

ich weiB nicht, was ich 
sagen soil ... hauen 

150 

streiten 

,,das Schlagen" 

79 

Gluck 

ist eine Befriedigung 

75 

Freude 


94 

Zufrieden 

zufrieden . .. Befrie¬ 
digung ... nicht bos 
denken 

BO 

geduldig 


II. 2 

MaBig 

maBig ... weiB nicht.. . 
maBig 

150 

Enthaltsainkeit 

Onanie 

10 

Breit 

die Bank . . . der Tisch 


+ 

Sexuelles Trauma mit 
dem Pflegevater. Ona¬ 
nie am Tisch 

13 

Teller 

Tischgeschirr 

30 

ein Tisch 

Onanie am Tisch 

31 

Mund 

ich weiB nicht ... um 

das Essen zu nehmen.. . 

kussen 

345 

ist zum sprechen 

(Erotische Mimik) 

38 

Hoch 

der Baum 

.0 

der Himmel 

Vergewaltigung im 

Wald 

49 

Trommel 

ich weiB nicht ... etwas 
beschlagen 

135 

gehort zur Musik 

,,das Schlagen" 

SI 

Wagen 

ich weiB nicht.. .braucht 

man in dem Wald 

200 

im Wald brauch- 

bar 

Nach der Vergewalti¬ 
gung im Wald ist Pat. 
mit einem Wagen nach 
Hause zuruckgekom- 

men 

79 

Wald 

ein groBer Teil Holz 

60 

ein groBer Baum 

Vergewaltigung im 
Walde 

87 

Schlange 

ein langes Tier ... wie 
ein Wurm 

SO 

ein Tier, das im 
Wald herum- 

kriecht 

„der Wurm" 

95 

Spiegel 

ein Zimmeranteil 

45 

zum besichtigen 

(Erotische Mimik.) 
Narcissismus und Ona¬ 
nie. 
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Hindemis. DaB diese Wiinsche einen hauptsachlich sexuellen Charakter tragen, 
wird wohl von niemandem bestritten. Im Hintergrund dieser Wiinsche steht die 
Elternkonstellation (der HaB gegen die Mutter, die Sehnsucht nach dem 
unbekannten Vater) und die infantilen Reminiszenzen (die Wanderung, 
die Pflegemutter, der Lehrer), schlieBlich die sexuellen Traumata aus der 
spateren Zeit (der Bauer). 

Neben der Verdrangiing und der Wunscherfiillung bringt die Psychoanatyse 
eine strenge Determinierung aller Symptome. Die Halluzinationen und Wahn- 
ideen der Pat. entbchren jeder Zufalligkeit. Jede Wahnidee im ganzen, jedes Wort, 
jeder freie Einfall sind determmiert, meistens sogar mehrfach determiniert (z. B. 
.,der Tod“). In den Wahnbildungen der Pat. ist also eine Verdichtung vor- 
handen, welche sich besonders schon bei der symbolischen Darstellung der Ver- 
folgerinnen zeigt. DaB die in den Verfolgungsideen der Pat. wirkenden Personen 
nur Identifikationen, nur ,,Imagines" sind, ist aus der Analyse klar sichtbar. 

Die psychologische Entstehung der Verfolgungsideen entspricht voUstandig 
den schon beschriebenen Mechanismen (Freud, Maeder). Der Wunsch nach der 
sexuellen Befriedigung einerseits, nach der Reinigung der siindigen Sexualitat 
andererseits, wird nach auBen auf die Wunschobjekte (Frl. X. — Pflegemutter, 
Vater; Frl. Z. — Lehrer, Mitarbeiterin) projiziert (Transitivismus). Auch der 
II. Mechanismus — die Belebung des Hindernisses — tritt in der Analyse hervor: 
der Trieb der Pat. zur Expansion, zum Ausleben, wird von einem passiven Hinder- 
nisse (z. B. dem eventuellen Verlust der Stelle) gehemmt. Dieser passive Wider- 
stand wird von der Pat. als ein aktiver Widerstand (Verfolgung) empfunden und 
einer agressiven Macht zugeschrieben (Frl. X. und Frl. Z.). 

Die Versiindigungs- und Verunreinigungsideen stehen im Zusammenhang mit 
dem Onanie- und Schwangerschaftskomplex. Sie sind iibrigens schon bei 
dem Onaniekomplex des Normalen die Regel. Die hypochondrischen Klagen sind 
auch durch die aufgedeckten Komplexe determiniert: i. durch den Onaniekom¬ 
plex („schwere Folgen am Gehim"), 2. durch den Schwangerschaftskomplex 
{,,voll und schwer im Unterleib" usw.), 3. durch den Deflorationskomplex 
(Stich ins Herz, Druck im Ohr usw.). 

Bei diesen Klagen, wie iibrigens bei anderen Symptomen, spielt der Mechanis¬ 
mus der Verlegung nach oben eine bedeutende Rolle. 

SchlieBlich sei es erwahnt, daB die verschiedenen Wege der Psychoanalyse 
— die Deutung der Symbolik durch freie Einfalle, die Traume und der Assoziations- 
versuch — zu durchaus iibereinstimmenden Resultaten in der Aufdeckung der 
Komplexe der Pat. gefiihrt haben. 
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Experimente Qber das psychogalvanische ReflexphSnomen^). 

Von 

Professor Ernst Emil Moravesik in Budapest. 

Die Erscheinung, daB am Galvanometer, welcher in einem von der K 5 rper- 
oberflache direkt oder durch Einschaltung einer galvanischen Batterie abgeleiteten 
Stromkreise eingeschaltet wird, die verschiedensten physikalischen. sensorischen 
und psychischen Reize eine Schvvankung des Galvanometers bewirken, hal)en seit 
Du Bois-Reymond zahlreiche Forscher (Fere, Tarchanoff, Sticker, Som¬ 
mer, Fiirstenau, Veraguth, Muller, Jung, Binswanger, Knauer, Al¬ 
brecht, Prince und Peterson u. a.) zurn Gegenstande ihrer Stiidien gemacht, 
und in dieser Weise haben sich auf Gmnd dieser Untersuchungen verschiedene 
Ansichten liber Entstehung, Natur, Deutung der beobachteten Erscheinungen 
ausgebildet. Die diesbeziigliche Literatur ist in den Arbeiten von Veraguth 2 ) 
und Albrecht^) eingehend gewlirdigt, so daB ich mich an dieser Stelle bloB auf 
den Hinweis auf dieselben beschranken kann. 

Ganz besonders gebiihrt Veraguth das Verdienst, daB er auf Grund mehr- 
jahriger systematischer, und die Frage nach alien Richtungen bin beleuchtender. 
eingehender Experimente nicht bloB zahlreiche wertvolle Daten zutage gefordert 
hat, sondern daB er auch bei kritischer Sichtiing und Wertung des vorhandenen 
Materiales die ganze Erscheinung in das Licht einer neuen Auffassung gestellt hat. 
In seiner 1909 erschienenen Arbeit ,,Das psychogalvanische Reflexphanomen*' 
sagt Veraguth u. a.: ,,Wenn man eine galvanische Batterie von niederer, inner- 
halb bestimmter Grenzen gehaltener konstanter Spanniing leitend verbindet, einer- 
seits mit einem Drehspulengalvanometer und andererseits mit dem menschlichen 
Korper in bestimmter Kontaktanordnung, so zeigt nach der SchlieBung dieser 
Stromkette der Spiegel des Galvanometers kurzdaiiernde groBere und kleinere 
Schwankungen verschiedener Art und Herkunft. Es sind als Grundtypen von 
solchen Galvanometerbewegungen leicht zu unterscheiden: i. Einstellungsschvvan- 
kungen des Spiegels beim KettenschluB; 2. Schwankungen, die hervorgerufen 
werden, wenn der Kontakt zwischen den Elektroden und dem Korper der Versuchs- 
person willkiirlich geiindert wird; 3. Schwankungen, die nach Ablauf der Ein- 
stellungsschwankungen und bei Vermeidung jeglicher willkiirlicher Veranderung des 
Kontaktes zwischen Elektroden und Korper durch endosomatische Vorgiinge in 

') Auszug aus einem Vortrage, gehalten i. d. Budapester kgl. ung. .\rztegesellschaft 
(Sitziing am 27. Mai 1911, i. d. Universitatsklinik fur Psycliiatric iind Neiirologie). 

*) Da.s psychogalvanische Reflexphanonien, Berlin 1909. 

3 ) Experiinentelle Untersuchungen iiber die Grundlagen der sogenannten galvanischen 
Hautelektrizitat. Monatsschr. f. Psycliiatrie und NeuroU)gie, Bd. XXVII, 4.—6. H. 
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der eingeschalteter Versuchsperson verursacht werden. Die unter 1. und 2. genannten 
Schwankungen treten unmittelbar nach der Ursache auf. Sie erklaren diese da- 
durch zu einer physikalischen. Die unter 3. angefiihrten Schwankungen dagegen 
haben, bei aller Verschiedenheit der sie hervomifenden endosomatischen Vorgange, 
als gemeinschaftliches Merkmal die Eigentiimlichkeit, erst nach einer Latenz- 
periode bis zu mehreren Sekunden nach dem Moment des verursachenden Vor- 
ganges aufzutreten. Schon hierdurch deklarieren sie sich zum Ausdruck physiolo- 
gischer Vorgange.“ 

Nachdem nun diese Erscheinungen mit den Reflexen analog und bei Aus- 
losung derselben psychische Einfliisse erkennbar sind, empfiehlt Veraguth als 
Benennung fiir dieselben ,,psychophysisches, galvaiiisches Reflexphanoinen“, und 
abgekiirzt „psychogalvanischer Reflex". 

In der von Veraguth angegebenen Richtung habe ich Untersuchungen iin 
psycho-physischen Laboratorium meiner psychiatrisch-neurologischen Klinik an- 
gestellt. t)ber die Ergebnisse derselben will ich an dieser Stelle berichten, wobei 
ich ausdriicklich betonen mochte, daB ich meine Untersuchungen als noch nicht 
abgeschlossen betrachte. Diese erstrecken sich auf 36, zumeist intelligente Per- 
sonen, deren Alter zwischen 17 und 41 Jahren schwankte. Darunter befanden sich: 
A. Gesunde Personen 24 (Manner: 7 Arzte, i Beamter, i Student, 4 Pfleger; Frauen: 
3 Arzte, 6 Lehrerinnen, i Beamtin, i Studentin); B. 12 Kranke: Neurasthenic: 
2 Manner (i Rechtshorer, i Beamter), 2 Frauen (Beamtensgattinnen), 7 Hystericas 
(Lehrerinnen, Beamtensgattinnen, Private), Sclerosis multiplex: i Frau (Private). 
Um eine entsprechende Vergleichsgrundlage zu erhalten, habe ich mich genau an 
die von Veraguth angegebene Versuchsanordnung gehalten. Elektrische Batterie: 
2 Leclanch^-Elemente mit Salmiaklosung, Spannung 1,2—1,2, zusammen 2,4 Volt, 
deren Grad standig iiberpruft wurde; zur Ableitung und Verbindung dienten isolierte 
Kupferdr^te von mm Durchmesser. Shunt. Deprez - d’Arsonvalscher 
Spiegelspulengalvanometer, dessen Ausschlage auf eine in i m Entfemung befind- 
liche, mit 500 mm-Einteilung versehene Celluloidskala projiziert wurden. Zur Be- 
stimmung der Latenz- und Reaktionszeiten diente die photo- 

graphischen Aufnahme der Galvanometerausschlage habe ich gleichfalls die von 
Veraguth angegebene Methode angewendet, jedoch mit der Modifikation, daB 
zur gleichzeitigen Registrierung der Zeit auf dem Film die Ausschlage eines J aq uet- 
schen Chronometers projiziert wurden. Bei den Versuchen (Notierung der Latenz- 
und Reaktionszeiten, sowie der Ausschlage des Galvanometers) haben mir stets 
meine beiden hierzu eingeiibten Assistenten Frau Dr. Margarethe R^vesz- 
D6sai imd Herr Dr. Josef Brenner assistiert, wobei ich selbst die Reizeinwir- 
kungen geleitet habe. Die Versuche erfolgten stets zu derselben Stunde, d. i. vor- 
mittags zwischen ^ Vhr. Ganz besonderes Gewicht legte ich auf absolute 

Ruhe und Stille, sowie auf AusschluB eines jeden storenden physikalischen und 
psychischen Momentes. Die Versuchsperson wurde in der Weise auf ein Sofa 
gelegt, daB sie stets die bequemste Situation einnahm. Erst nach Eintritt voll- 
kommener Beruhigung wurden die Versuche im halbverfinsterten Zimmer be- 
gonnen. 

Als Elektroden wurden 12 cm lange und 6 cm breite Nickelplatten beniitzt, 
so daB dieselben bei den gewohnlichen Untersuchungen mit einem Bande an die 
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Handflache befestigt wurden. Griffelelektroden habe ich niir in Ausnahmefallen 
und versuchshalber beniitzt, da ich jede durch unwillkiirliche Druckveranderungen 
bedingte Muskelfunktion der Versuchsperson vermeiden wollte. Der Galvanometer 
wurde auf o eingestellt und kein neuer Versuch begonnen, bis sich der Galvano- 
meterspiegel nicht in vollkommener Ruhestellung befand. 

Gleich eingangs will ich hervorheben, daB die Ergebnisse meiner Unter- 
suchungen zum groBten Teile mit jenen Veraguths iibereinstimmen. Wie dies 
Veraguth u. a. betonen, habe auch ich erfahren, daB gewisse individuelle Eigen- 
tiimlichkeiten fast in jeder Phase der Versuche in den Vordergrund traten, ohne 
aber, daB dieselben das Erkennen einer allgenieinen GesetzniaBigkeit behindert 
batten. 

Gleich Veraguth crscheint es auch mir bedenklich, den entgegengesetzlen 
Vorausschlag des Galvanometers mit Sticker als negativ zu bezeichnen; dessen- 
ungeachtet habe ich doch, um die Cbersichtlichkeit der ziffemmaBigen Ergebnisse 
zu erleichtern, die Ausschliige nach der normalen Richtiing die nach ent- 

gegengesetzter Richtung ,,—“ bezeichnet. 

Bei meinen Versuchen habe ich in erster Reihe die Fcststellung dessen vor 
Augen gehalten, welche Korperstellen in Verbindung mit den Elektroden auf die 
verschiedenen Reizeinwarkungen die Reaktion geben (und in diesen Fallen habe 
ich bloB die warksameren angewendet). Zu diesem Behufe habe ich verschiedene 
Kombinationen zusammengestellt, sowohl an einer, als an beiden Korperhalften, 
an isotropen, anisotropen, symmetrischen und asymmetrischen Stellen: beide 
Stimhalften, beide Schultem, beide Oberarme, beide Unterarme, die zwei Hand- 
flachen, beide Bauchhalften, beide Schenkel, beide FuBsohlen, Handflache der 
einen und FuBsohle der anderen Seite, Bauchsohle usw. In der Mehrzahl der Falle 
erwies sich die Verbindung der zwei Handflachen und der beiden FuBsohlen als 
besonders geeignet, und in noch hdherem Grade bei solchen Personen, bei welchen 
eine starkere SchweiBsekretion bestand. Aber auch abweichende Resultate habe 
ich erhalten. Zwei Beispiele hierfiir sind: 

I. 

P. J., 22jahriges Madchen. Hysteric. 


Galvanometerschwankung mm 


Anordnung der Elektroden 

Beriihrung 
d. Gesichtes 
mit einem 
Pinsel * 

i 

Stich im 

1 Gesicht 

1 

Zusammen- 
schlagen der 
Handflachen 

Zwei Hande (Griffelelektroden). 

2 

23 

7 

Eine Hand (Griffelelektrode), Stirne (flache 
Elektrode).. 

—4 + 5 

—3 

—2 + 5 

Beide Stimhalften (flache Elektroden) . . . 

2 

5 

5 

Beide Oberarme (flache Elektroden) .... 


o 

6 

Beide Sohlen (flache Elektroden). 

^ lO 

1 

6 ^ '1 

15 

Beide Schenkel (flache Elektroden). 

o 

' o 

o 

Beide Seiten des Bauches (flache Elektroden) 

1 

' O 

o 

o 

Eine Sohle und Baiichw^and (flache Elektroden) 

12 

25 

—2 + 15 
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! 

1 



Sz., 35jahriger Beamter. Neurasthenic. 



Anordninig der Elektroden 


Galvanometerschwankiing mm 


Beriihrung 

d. Gesichtcs ' Stick im 
mit einem Gcsicht 
Pinsol 


Zusammen- 
schlageii der 
1 Hanciflachen 


Beide Haiide (Griffelelektroden).|| 8 I 7 , 7 

Beide Stimhalften (flache Elektroden) . . . . i 4 4 6 

Hand (Griffelelektrode) und Stirne (flache 

Elektrode).j 4 12 3 

Beide Schultern (flache Elektroden). o o o 

Beide Unterarme (flache Elektroden) . . . . |i o o 2 

13 eide Oberarme (flache Elektroden) . . . . ^ 4 7 18 


Gleichwohl, daB die elektrodiagnostischen Untersuchiingcn das Resultat im 
vorhinein annehmen lieBen, habe icli aucli mit Elektroden von verschiedener GroBe 
Versuche angestellt und hierbei gefunden, daB bei Verwendung von Elektroden 
von 1,5 Oder 3 qcm kaum sichtbare oder nur minimale Galvanometerschwankungen 
erfolgten selbst bei solchen Reizen, welche bei Elektroden von 6 oder mehr Quadrat- 
zentimeter eine prompte und exakte Reaktion ergaben. 

Nach Vorausschickung dieser einleitenden Bemerkiingen gche ich nun auf 
meine systematischen Untersuchungsergebnisse iiber. Bei diesen habe ich stets bei 
der Veraguthschen Versuchsanordnung die obenerwahnten flachen Nickelelek- 
troden angewendet und an die Handflache befestigt. Zum Gegenstande meiner 
Beobachtungen machte ich den EinfluB von physikalischen, sensorischen und 
psychischen Reizen, wobei ich Latenz- und Reaktionszeit, sovvie den Galvanometer- 
ausschlag bestimmte. Auch habe ich mir ein Schema zusammengestellt, welches ich 
in jedem Falle befolgt habe. Bei dieser Zusammenstellung war ich darauf bedacht. 
nur solche Reize anzuwenden, welche aus einer aktiven oder passiven Bewegung, 
Ortsveranderung einer gewissen Korperstellc entstehen, und unter diesen beriick- 
sichtigte ich besonders solche, welche mit und ohne Erschiitterung der Elektroden 
und Leitungsdrahte einhergehen, ferner diejenigen von ausschlieBlich sensorischer 
und rein psychischer Natur. Nach entsprechender Unterweisung muBte die ruhig 
und ungestort liegende Versuchsperson den Kopf nach rechts und links drehen. 
das Gesicht verzerren, die Schultern heben und senken, Arme und dann Beine etwas 
erheben, tief ein- und ausatmen, die oberen und unteren Extremitaten strecken, 
dann vollkommen erschlaffen lassen, dann erhob ich sie selbst, priifte das Knie- 
phanomen, hierauf wurde der Hals mit einem weichen Pinsel gestreichelt, das 
Gesicht mit einer Nadel gestochen, die farbige Kopie eines Rubensschen Gemaldcs 
vor die Augen gehalten, das Licht einer elektrischen Lampe in die Augen gerichtet, 
kolnisches Wasser und Ammoniak zum Riechen gereicht, eine tonende Stimmgabel an 
das Ohr gehalten, dann neben dem Ohr in die Hande geklatscht, auf die Zunge Zucker, 
dann Chinin getraufelt, dann lieB ich mit Uberspringen von je 5 Zahlen bis 100 und 
zuriick zahlen, die Namen der Monate in umgekehrter Reihenfolge hersagen. Ferner 
sagte ich ihnen Nachrichten, welche geeignet waren, Interesse, Freude und Angst her- 
vorziirufen. Natiirlich konnte dieser letztere psychische Reiz nicht bei samtlichenVer- 
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suchspersonen der gleiche sein, da eine derartige Einwirkung von den speziellen indi- 
viduellen und personlichen Verhaltnissen abhangig ist. Nach jeder einzelnen Reaktion 
wurde eine entsprechende Pause eingehalten, und war ich besonders auf die Ablen- 
kung etwaiger endopsychischer Irritationsprozesse bestrebt, welche stets an einer gro- 
Beren oder kleineren Schwankung des Galvanometerspiegels erkannt werden konnen. 

Meine Untersuchungen bestiitigten diejenige Erfahrung Veraguths, daB die 
Reaktion solcher Reize, bei welchen psychische Instanzen mitbeteiligt sind oder 
welche ausschlieBlich psychischer Natur sind, stets von einer kiirzeren oder langeren, 
durch individuelle Eigentiimlichkeiten und Zustande bedingten Latenzperiode ein- 
geleitet werden, welche im Falle eines entgegengesetzt gerichteten Vorschlages des 
Galvanometers verkiirzt erscheint. Diesen Vorschlag habe ich nur verbaltnismaBig 
selten beobachtet. In meinen Fallen variierte die Latenzzeit zwischen 0,6 und 
12 Sekunden, wobei die ganze Reaktionszeit zwischen 4 und 32 Sekunden schwankte. 

Beziiglich Form und Gestalt des Galvanometeraasschlages habe ich drei 
Typen beobachtet: a) einfachen Ausschlag, wobei der Galvanometerspiegel nach 
erfolgter Reizeinwirkung ausschlagt und danach entweder zum Ausgangspunkt 
zuriickkehrt oder friiher stehen bleibt; b) einen mit Schwankungen verbundenen 
Typus, wobei der Galvanometer das Maximum seines Ausschlages entweder mit 
oder ohne Riickschwankungen in einem oder mehreren Tempos erreicht (Veraguths 
multiple Reaktion) und erst dann in die Ausgangsstellung zuriickkehrt (im Sinne 
des bereits friiher Gesagten bezeichne ich derartige Reaktionen je nach Richtung 

des Ausschlages + + + oder H- \-); c) den gemischten Typus, wenn bei der- 

selben Versuchsperson der einfache und der mit Schwankungen verbundene Typus 
bei den verschiedenen Reizen abwechselnd auftraten. 

Diese Verh^tnisse sind aus den nachfolgenden tabellarischen (und abgekiirzten) 
Zusammenstellungen meiner Versuche ersichtlich: 


III. 

Typus des einfachen Ausschlages: 


Frl. G. 

1 Latenzzeit 

Ausschlag des 
Galvanometers 

Bewegung des Kopfes. 

0 1 +10 

Verzeming des Gesichtes (Grimassieren). 

i‘ ° - i 

Heben der Schultem. 

2.0 ' +4 

Heben der Beine. 

1 1,0 ' +8 

Tiefes Ein- und Ausatmen . 

0 1+7 

Strecken der unteren Extremitat. 

0 4- 6 

Streicheln des Halses.1 

! 1.6 

+ 23 

Stich in das Gesicht. 1 

1 

+ 15 

Vorweisen des Gemaldes . 

1,2 

+ 18 

Starker Lichtreiz. 


+ 8 

Kolnisches Wasser. 

1 0.8 

+ 25 

Ammonia. 

1 ' LO 

+ 10 

Stimmgabel. 

1 l 8 

+ 15 

Salz. 

1 1,2 

4-15 
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IV. 


T5rpus des schwankenden Ausschlages: 


i 

Pfleger B. I 

1 

j Latenzzeit 

j Ausschlag des 
j Galvanometers 

Bewegung des Kopfes. 

0 

-fio-f-io 

Verzerren des Gesichtes (Grimassieren). 

0 

+13—^ 

+ 7—4 

Heben der Schultem. 

0 

Heben der Beine. 

0 

+ 6- 5 

Tiefes Ein- und Ausatmen .i 

1,2 

+ 28—10 
_+i°— 5 

_ _ 

+22—15 

Strecken der unteren Extremitat.^ 

Streicheln des Halses.1 

Stich in das Gesicht.1 

0 

_ _2^4_ 

2,2 

Vorweisen des Gemaldes . 

1,0 

+ 13+ 6 

Starker Lichtreiz.1 

i.o 

+ 12 + 5- 

Kolnisches Wasser.i 

1,6 

+ 10—15 

Ammonia.i 

1,0 

+15—13 

Salz.1 

L4 

+25—10 


V. 

Typus des gemischten Ausschlages. 


li 

Pfleger L. Latenzzeit 

1 Ausschlag des 

1 Galvanometers 

Bewegung des Kopfes. 

1,8 

+ 5 

Verzerren des Gesichtes. 

1,2 

+ 3 

Heben der Schultem. 

Heben der Beine. 

0 

0 

—2+25 

+ 5 

Tiefes Ein- und Ausatmen . 


+ 8 + 8 

Strecken der unteren Extremitat. 

0 

_ +'5 

Streicheln des Halses.. 

i 

+ 18 

Stich in das Gesicht. 

1,6 

+ 15—10 

Vorweisen des Gemaldes . 

1 

-f-6 

Starker Lichtreiz.i 

1 L2 

+ 3 

Kolnisches Wasser.’ 

1 LO 

+15—10 

Ammonia. 

2 , 4 _ 

+2+2 

Stimmgabel. 

1,2 

+13—5 

Saiz. 

1 2.2 1 

+ i 


Aus den nachstehenden zwei Tabellen ist eine ganze Serie von Versuchen bei 
zweien meiner Falle ersichtlich. Nach dem zuletzt angegebenen Grade des Galvano- 
rneterausschlages erfolgte stets entweder eine Riickkehr zum Ausgangspunkte oder 
iiber denselben hinaus. 

Aus den Ergebnissen meiner Untersuchungen ergibt sich, daB bei Muskel- 
bewegungen mit oder ohne Erschiitterung der Elektroden und Leitungsdrahte die 
Latenzzeit entweder ganz fehlt oder iiberaus kurz und die GroBe des Ausschlages 
sehr verschieden war. Die lebhafteste Reaktion erhielt ich beim Ein- und Aus- 
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VI. 

E. M. Vcrsuchstag: 29. i. 1911. Xoimal. 


Art dcs Reizes 

Latenzzeit 

Ausschlag des 
Galvanometers , 

Dauer der 

Reaktion 

I. Bewegung des Kopfes.. 

1,6 

+ 10—5 

8 

2. Grimassieren. 


+ 13 1 

8,6 

3. Heben der Schiiltern ^. 

1,6 

-I-18—10 

10 

4. Heben der Arme. 

‘ 0 

+8—5 i 

6 

5. Heben der Beine.' 

! ® 

+ 

t 

Un 

6 

6. Tiefes Ein- und x\usatmcn.' 

' 1.8 

4-20—5 

10,6 

7. Strecken dcr oberen Extremitaten . . 

1 ° 

-20+10 

10 

8. Passive Bewegung der oberen Extremi- 

1 

1 


taten. 

0 

-3 4-6 1 

6 

9. Strecken der unteren Extremitaten . . 

i 0 

+ 15—10 

10 

10. Passive Bewegung der unteren Extre- 

I 

1 


mitaten.1 

1 _ 

—2 

6 

II. Auslosen dcs Kniereflexes. 

2,2 

4-15—10 

10 

12. Streicheln des Halses. 

2 ; 

+ 12—4 ! 

8 

13. Stich in das Gesicht. 

t . 

+ 12—10 

5 

14. Vorweisen eincs Bildcs.! 

F 4 

+ 10 + 5 — ^0 

13 

15. Starker Lichtreiz.! 

1 1,2 

+ 5 

6 

16. Kolnisches Wasscr. 

i.-t , 

4-15 

8 

17. Ammonia.1 

1,8 

—2+13 

13 

18. Stimmgabcl. 


+ 10 

8 

19. Handeklatschen. 

2,2 

+15—10 

10 

20. Zucker auf die Znnge. 1 

' 1.8 

4-3—13 

11 

21. Chinin auf die Zunge. 

1 : 

, +13—34-5 

12 


1 : 

+18—5 


22. Zalilen jeder 5. Ziffer bis loo und zuriick | 

i.b 

-1-5 + 6+10 
—II+8 

^5 

23. Namcn der Monatc in umgekehrter 

1 

+ 6—10 


Reihenfolge. 

, .. ■■A. 

+ 3- 6 

10 

24. Suggestion von Freiide. 

! ^ 1 


10 

25. Suggestion von Schreck. 

. , J 

+ 6 

8 

26. Spannen des Interesses. 

2,4 1 

+ 6+10—6 

13 


atmen, ferner beim Stechen ties Gesichtes, hei akiistischen und optisclien Keizen. 
Selbstverstandlicherweise kam auch hierbei der individuelle Charakter, die Reiz- 
barkeit ziim Ausdruck. Hei den Reizcn psychischcr Natur zeigte sich bei denjenigen 
die groBte Wirkung. zu vvelclicn sich ein gefiililsbetonter Vorstellungskoinplex ge- 
sellte, welche iinstande waren, Aifekte ausziildsen. Ein interessantes Beispiel 
hierfiir liefert ein Professor, welcher niir gleichfalls als Versuchsperson diente. Sein 
Freund fliisterte mir zu, iliin den Namcn X.-StraBe zu erwalinen. Als ich dies tat, 
zeigte der Galvanometer einen viel groBeren Ausschlag als bei alien anderen Reak- 
tionen. Spiiter erfuhr ich, daB die Verlobte des Professors in jener StraBe vvohne. 
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VII. 

M. W. Versuchstag: 12. i. 1911. Normal. 


Art des Reizes 

1 Latenzzeit 

Ausschlag des 
Galvanometers 

Dauer der 

Reaktion 

I. Bewegung der Arme. 

, 2,6 

+ 6 

4 

2. Grimassieren. 

3.6 ■ 

+ 2 

4.2 

3. Heben der Schultem. 

3.8 

+ 5 

' 

4. Heben der Arme. 

i- - 

+ 18 

7.2 

5. Heben der Beine. 


+ 2 

7.4 

6. Tiefes Ein- und Ausatmen. 


—5+18 

13 

7. Strecken der oberen Extremitaten . . 

, - 

0.4 

-f 18 

5 

8. Passive Bewegung der oberen Extremi¬ 
taten . 

1 0,6 

+15—8 

5 

9. Strecken der unteren Extremitaten . . 

1 0.4 

+ 5 

7 

10. Passive Bewegung der unteren Extre¬ 
mitaten . 

! 0.5 

+ 64-4 

7 

II. Auslosen des Kniereflexes. 

2,2 

+ 3 

7 

12. Streicheln des Halses. 

3 

+11—5 

12 

13. Stich in das Gesicht. 

' 2,8 

4-8—12 

12 

14. Vorweisen eines Bildes. 

2,2 

1 

4-8 

6,8 

15. Starker Lichtreiz. 

i 4.2 

4-3 

8 

16. Kolnisches Wasser. 

1 2.8 

-pi2-8 

10 

17. Ammonia. 

4 

4-3 

6.4 

18. Stimmgabel. 

3.4 

+ 64-2 

9 

19. Handeklatschen. 

2,6 _ 

4-10—5 

11,6 

20. Zucker auf die Zunge. 

0 

0 

0 

21. Chinin auf die Zunge. 

3.2 

+ 5 

5.2 

22. Zahlen jeder 5. Ziffer bis 100 und zuriick 

3.2 

+ 5—4 + 8 
—64-2 

21 

23. Namen der Monate in umgekehrter 
Reihenfolge. 

2,8 

+ 6 + 8 

15 

24. Suggestion von Freude. 

2,8 

-f-10—6 

12 

25. Suggestion von Schreck. 

2 

+13—8 

15 

26. Spannen des Interesses. 

5 

+ 10 

15 


Was nun die intellektuelle Tatigkeit betrifft, so ergab sich, claB im Falle dieselben 
leicht, ohne jede Anstrengung der Versuchsperson erfolgten, auch die galvano- 
metrische Reaktion einfach und verhaltnismaBig klein war, im entgegengesetzten 
Falle aber zeigte sich der gewisse Kampf der Versuchsperson, ihre geistige Arbeit 
in mehrfachen und groBeren Ausschlagen, wie dies aus jener Tabelle ersichtlich ist, 
welche die erhaltenen Werte einiger Versuchspersonen darstellt. Noch will ich be- 
tonen, daB beim Zahlen jeder fiinften Ziffer bis 100 die Mehrzahl der Galvanometer- 
ausschlage auf jene Zeit entfiel, wahrend welcher die Versuchsperson von 100 
zuriick zahlte. 
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VIII. 


1 § 1 

1 - 1 Namen der Monate in 

2 

0 w 

sc g Zahlen von 5 bis 100 und zuriick 




g 1 ^ i umgekehrter Reihenfolge 

S 

R. 2,8 +15—4 + 5—5—11+8—5—3—2 + 30 

302,0+15—5 

9 

F. 2,oj 4-10—3-1-4 _ 4 -f 204-15—3—2-f-5-1-4 

42 [1,0 +15—4—5 

13 

w. 3,2; +5—4 + 8—6 + 2 

21 |2,8 -}-6-|-8 

15 

M. 1,6 4-18—54-54-6-f-io—II-I-8 

25 ~ 4 b—10-[-5—6 

10 

H. 2,5, 4-64-5—2—5-1-2-43—25 

32 2,0 4-5-2-1-20 

12 

S. 2,0 +15—5 + 3 + 5 + 2—2—5—3—5—3—3 

47 ,1,81 4-10—5—204-54-10—5 1 

30 

G. 2,o| -|-5_5 4-54 -io—5—7 

1 20 | 2 , 0 | 4-15-lO-flO 

10 


Ubcraus iiitcressante Kesultate crhielt icli bei eincr hysterischen Frau wahicnd 
(Icr in der Hypnose angestellten Versucho, vvelche die groI 3 e Bedeutung der 
psychischen Beeinfliis.siing erweisen. 

Frau D., Agentensgattin. Im Jahre 1887 war ihre rechte Korperhalfte 4 Monate 
hindurch vollkommen unempfindlich. 1895 mit BewuBtlosigkeit und krampfhatten 
Konvulsionen einhergeliende hysterische Anfalle, wegen welcher sie 1901 in die 
Klinik aufgenominen wurde, wo Tragheit des PatcllaiTeflexes, Hyp^tliesie, Keiz- 
barkeit und starke Suggestibilitat nachgewiesen win den. Seit jener Zeit stellte 
sie sich ofters ambulant vor und klagte iibcr manniglaltige unangenehme Sensa- 
tionen, Kopfschmerzen, Reizbarkeit, Schlallosigkeit, gctriibte Sehscharfe, welche 
Frscheinungen durcli Suggestion walirend der Hypnose auf langere Zeit bescitigt 
wurden; sowie sich die subjektiven Erscheiiuingen zeigen, ineldct sie sich sofort 
in der Sprechstunde, von wo sie sich stets in bestem W'olilbefinden entfernt. Am 
20. April iQii nahin ich sie iiber eigenes Ansuehen in meine Klinik auf. Pupillen 
gleich, gut r(‘agierend. MaBige I)erm()graj)hie. l.abile Gemiitsstiinmuiig. Sensibilitiit 
imd Sinnesorgaiie ohne Befund. Kasche Auffassung, gute Intelligcnz. Patientin ist 
leicht hypnotisierbar und in diesem Zustamle der Suggestion sehr ziigiinglich. 
Vollkommene Anasthesie (wol)ei sie Nadelstiche nicht empfindet). Hyperasthesie, 
Taiibheit, 131 iiidheit, Husten, Schluchzen. (iiihnen usw. konnen leicht und rasch 
s 11 gg e r i e r t \Ne rd e n. 

a) Versuch am 3. Mai 1911. ^/2i2 vormittags. Versuchsanordnung wie gewohnlich, 
Wachz usta nd. 

Latenz.dt des 


Galvanometers 

Streicheln des Halses.2,2 +3 

Stechen des rechten Unterarmes.1,8 -t-4—6 

Starker Lichtreiz.1,2 —2-I-3 

Tonende Stimmgabel ncben dem rechten Ohre.1,8 f6 


b) Versuch am 3. Mai 1911, 12 Uhr vormittags. Patientin befindet sich ebenfalls 
in liegender Stellung. Nach Fi.xation in der Daucr von 2—3 Minuten rasch eintretende 
Hypnose, welche durch Streicheln mit der Hand und verbale Suggestion vertieft wird. 
Ich suggerierte vollkommene Riihc und Unbewcglichkcit. 
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Ausschlag des 
LateDszdt Galvanometen 

I. Suggestion: ,,Ihre rechte Hand ist sehr empfindlich, uber- 
empfindlich." Hierauf wird der rechte Unterarm mit einer 


Nadel benihrt.1,2 +32 

2. Suggestion: „Ilire rechte Hand fuhlt nicht, ist unempfind- 
lich.** Hierauf wird der rechte Unterarm mit der Nadel 

beruhrt.3 -f5 

3. S uggestion: ,,Sie horen gar nichts, sind vollkommen taub.“ 

Die tonende Stimmgabel wird an das rechte Ohr gebracht o o 

4. Suggestion: ,,Ihr Ohr ist sehr empfindlich, jedes Gerausch 

ist Ihnen unangenehm.“ Nach Ertonen der Stimmgabel .2 -I-18 


c) Versuch am 5. Mai 1911, vormittags ii Uhr 45 Minuten. Hypnose. 

1. Suggestion: ,,Sie sehen gar nichts, sind ganzlich blind.** 

Hierauf wird intensives elektrisches Licht ihr in die Augen 

geworfen.4,4 —i 

2. Suggestion: ,,Ihr Auge ist sehr empfindlich, uberempfind- 

lich.“ Nach Einwirkung von elektrischem Licht .... 3,8 7+4 

tlberaus lebhafte Reaktion provozierte bei ihr die Suggestion von Freude 
(Erwahnung eines Erfolges ihrer Tochter, welche schon singt [—2+5+7]) von 

Angst (Annahem einer Schlange [+25—7]). Als ich ihr suggerierte, sie befande 
sich in einem angenehmen lauen Bade, zeigte der Galvanometer Ausschlage von 
+8+4, als ich dann sagte, man lasse nun kaltes Wasser auf ihren Korper und sie 
dabei friere, betrug der Ausschlag —25+25. Die Suggestion vom Gahnen ergab 
—15+4, des Hustens +25—20. Auch vermochte ich nachzuweisen, daB je ener- 
gischer die Suggestion war (mehrfaches Wiederholen derselben), um so stoker 
war die Reaktion. 

Ausdriicklich mochte ich betonen, daB vor und nach jedem einzelnen Versuch 
absolute Ruhe suggeriert wurde und daB entsprechende Pausen eingehalten wurden. 

Auch sei noch bemerkt, daB bei diesen Versuchen neben meinen zwei regel- 
iiiaBigen Assistenten noch zwei Psychiaterkollegen anwesend waren, welche meine 
Klinik regelmaBig frequentieren. Femer habe ich diese meine Versuche auch der 
konigl. ung. Arztegesellschaft am 27. Mai 1911 gelegentlich eines in meiner Klinik 
gehaltenen Vortrages demonstriert, und das Resultat war damals dasselbe, bloB 
mit dem Unterschiede, daB nach energischer Suggestion ganzlicher Anasthesie der 
Galvanometer keinerlei Ausschlag zeigte. Bei dieser Gelegenheit lieB ein interessanter 
Incidenzfall die Rolle der psychischen Beeinflussung bei der Auslosung dieses 
Phanomens noch plausibler erscheinen: Nach Suggestion vollkommener Taubheit 
zeigte der Galvanometer auch dann keine Bewegung, als lauter Applaus ertonte. 
Nach einer kleinen Pause sagte ich dann dem Medium, sie ware sehr gliicklich, da 
ihre Tochter einen groBen Erfolg errungen hatte, doch zeigte der Galvanometer 
gar keinen Ausschlag; einer meiner Assistenten machte mich aufmerksam, daB 
die Kranke der Suggestion der Taubheit noch nicht entbunden sei. Als ich ihr dann 
gutes Gehor suggerierte (,,Sie sind nicht mehr taub und horen ganz gut“), zeigte 
der Galvanometer sofort einen groBen Ausschlag, nachdem ihr die freudige Nachricht 
suggeriert wurde. 

Ich erachte es als uberfliissig, besonders hervorzuheben, was ja jeder Fach- 
mann, welcher sich mit der Hypnose beschaftigte, recht gut weiB, daB trotz Sug¬ 
gestion von Taubheit das Medium auf jeden Befehl des Hypnotisierenden reagiert, 
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wenn sie auch fiir alle Laiite der Umgebung unempfindlich ist. Das Gehim des 
Hypnotisierten ist quasi nur ftir die Perzeption gewisser Reize eingestellt. Zahl- 
reiche Erfahrungen und viele Daten der diesbeziiglichen medizinischen Literatur^) 
beweisen, daB walirend der Hypnose auch solche Nervenbahnen beeinfluBt werden 
konnen, welche im Wachzustande nicht unter dem Einflusse des Willens stehen. 
Ich verweise bloB auf eine von mir bereits am 23. April 1887 der Budapester konigl. 
ung. Arztegesellschaft demonstrierte Frau, bei welcher im Zustande ganzlicher 
Ruhe und seelischen Gleichgewichtes die Pulszahl auf rein suggestivem Wege von 84 
auf 104, die Temperatur von 37,3 auf 38° C erhoben werden konnte. Und dabei 
habe ich die Temperatursteigerung bloB dann suggeriert (,,Sie haben holies Fieber, 
groBe Hitze“), als sich das Thermometer bereits in der Achselhohle befand und 
wahrend 10 Minuten nicht mehr anstieg. 

Diese meine Versuche decken sich nicht vollkoinmen mit jenen, welche Vera- 
guth an hysterischen Kranken machte (s. S. 68—69 der obenerwahnten Arbeit), 
doch darf nicht iibersehen werden, daB V'eraguths Versuche im Wachzustande 
erfolgten. 

Des weiteren habe ich meine Aufmerksamkeit auch darauf gerichtet, inwieweit 
das psychogalvanische Reflexphanomen auf die von Wertheimer und Jung 
inaugurierte Erhebung eines Tatbestandes im Wege der Assoziationsuntersuchungen 
angewendet werden konnte, d. h. ob jemand Zeuge oder Vollfiihrer irgendeines 
Geschehnisses, Handlung oder Ereignisses war? Meine Versuchsanordnung erfolgte 
in der Weise, daB eine der ausgewahlten Personcn (Assistenten, Lehrerinnen und 
Schuler, Pfleger) den Auftrag erhielt, in ein Zimmer der Klinik zu gehen, welches 
ich ad hoc einnchtete und in welchem verschiedene Gegenstande niedergelegt 
wurden, so drei Schachteln auf den Tisch, auf eine derselben ein Kronenstlick, 
auf die Wanduhr mein Hut usw.; gleichzeitig erteilte ich den Auftrag, das dort 
liefindliche, aber nicht naher bezeichnete Geldstiick zu sich zu nehmen. Sodann 
untersuchte ich die Versuchspcrsonen jeder einzelnen Gruppe einzeln bei Anwendung 
der von Veraguth angegebenen Versuchseinrichtung, wol)ei the untersuchte 
Person auf ein vorher festgestelltes Reizwort das antworten rniiBte, was ihr eben 
einfiel. Mit Ausnahme eines zweifelhaften Fades konnte ich in alien acht anderen 
feststellen, wer im Zimmer gewesen ist. Zu dieser Erkenntnis hat mich bloB die 
reaktive Antwort geleitct, weil der galvanometrisclie Aussclilag keine solchen 
charakteristischen Anhaltspunkte ergab, welche mich auf die Spur batten leiten 
konnen. Den Grund hierfiir glaube ich darin erblicken zu miissen, daB die vorher- 
gehende genaue und prazise Feststellung des individuellen Reaktionscharakters 
iiberaus schwierig ist und die Natur der Reizworte (ihre speziellen individuellen Be- 
ziehungen), sowie der Zustand der gespannten Aufmerksamkeit nicht immer an 
einer dem Versuchsmaterial entsprechenden Stelle die grdBte oder ansonsten charak- 
teristische galvanometrisclie Reaktion auslost. 

Diesbeziiglich fiige ich einige Tabellen aus meinen Versuchen bei. Dieselben 
beziehen sich auf jene Personen, welche sich durch die Reaktionsantwort verraten 
haben. Noch sei benierkt, daB die Versuche in ungarischer Sprache durchgefiihrt 
wurden, weshalb ich die Reiz- und Reaktionsworte in Ubersetzung mitteile. 


1) S. ii. a. Moll: Dor Hypnotismus und Loewenfeld: Der Hypnotisraus. 
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E. M. IX. Assoziation. 


iz; 

Reizwort 

R. Zeit 

Antwort 

1 Latenz- 
zeit 

Ausschlag des 
Galvanometers 

I. 

iFenster . 

0.8 

Tisch . 

1.6 

+ 10 

2. 

Tisch . 

0,8 

Stuhl . 

3 

+ 6 

3 - 

Stube . 

1,0 

Garten. 

4 

+ 8 

4 - 

Ofen. 

1,2 

Tisch . 

2.8 

+ 5 

5 - 

Bild . 

3»4 

Wand. 

2.4 1 

+ 10 

6. 

Schwarz. 

I 

WeiB . 

1.4 

+ 3 

7 - 

Blume . 

I 

lAkazie. 

1 

3.2 

+ 8 

8. 

Kleiderrechen. 

0,8 

iKleid . 

2,6 

-f 6 

9. 

Warm . 

0,8 

Kalt. 

3 

+ 2 

10. 

Uhr . 

0,8 

Ticken. 

2.8 

+ 6 

II. 

Kamm. 

0.8 

Haar . 

3 

+ 5 

12. 

Schachtel. 

1,8 

Band . 

2 

+ 8 

13 - 

Glanzend. 

1.8 

Schwarz. 

2,6 

+ 6 

14. 

Geld. 

U 4 

Krone . 

2,4 

+ 3 

15- 

Schrank. 

1,2 

iKleid . 

2 

+ 2 


J. s. 

X. Assoziation. 



u 

iz; 

Reizwort 

R. Zeit 

i 

1 Antwort 

Latenz- 

zeit 

Ausschlag des 
Galvanometers 

I. 

Fenster . 

1,2 

Mond. 

1,6 

+ 9—2—10 

2. 

Tisch . 

3 

Stube . 

U 4 

+ 6 

3 - 

Stube . 

U 4 

Orange . 

1,2 

+ 2 

4 - 

Ofen. 

1,2 

Erfolg . 

1,8 

—5 + 4 

5 - 

Bild . 

3 

Franz Josef . 

1,6 

—3 + 8 

6. 

Schwarz. 

1,2 

Strumpf. 

1,6 

—2+10—5 

7 - 

Blume . 

1,2 

Schachtel. 

U8 

—2 + 7 

8. 

Kleiderrechen^) . 

2,2 

Tieri). 

1 2 

-3+8 

9. 

Warm . 

2 

Schrift. 

U 4 

—5 

10. 

Uhr . 

I 

Berechnung. 

1,2 

3 

II. 

Kamm. 

4 

Erhaben . 

1.8 

—2 -f-b 

12. 

Schachtel. 

U 4 

mit Instrumenten ... | 

2 

—2 + 8 

' 3 - 

Glanzend . 

1,6 

Platz . 

1,6 

+ 5 

I 4 -, 

Geld. 

2 

Dynamo . 

2,2 

I +5 

15. Schrank. | 

2,2 

Duft. 

1.8 

1 —2 + 5 


In diesen mitgeteilten zwei Fallen hat sich E. M. dadiirch verraten, daB er 
auf das Reizwort ,,Geld“ mit ,,Krone“ assoziierte, das auf die eine Schachtel ge- 
legte Geldstiick war tatsachlich ein Kronenstiick. Die andere Versuchsperson ver- 
riet sich wieder damit, daB sich an der Wand des betreffenden Raumes das Bild 
Sr. Majestat Franz Josefs befand. In anderen F^len wieder war verraterisch die 

1 ) ,,Foga.s“ bedeutct in ung. Sprache Kleiderrechen und ist auch der Name eiiies 
Fischcs. 
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Reaktion des Hutes, welcher sich im Zimmer auf der Uhr, also an einem ungewohnten 
Orte befand. Gegeniiber den anderen Reaktionen zeigte in diesen Fallen die galvano- 
metrische Reaktion keine solche charakteristische Abweichungen, welche geeignet 
gewesen waren, auf die Spur zu fiihren. 

Meine bisherigen Experimente — welche ich, wie bereits betont, als noch 
nicht abgeschlossen betrachten will — bekraftigen in manchen Beziehungen den 
Standpunkt von Veraguth urid erharten, daB bei einer Gruppe der in Frage 
stehenden und galvanometrische Reaktionen resultierenden Vorg^ge der psy- 
chische Faktor eine groBe Rolle spielt, und fiir solche halte ich die von Veraguth 
empfohlene Bezeichnung psychophysisches galvanisches Reflexphanomen (abge- 
kiirzt: psychogalvanischer Reflex) auf der von ihm dargelegten Grundlage niclit 
fiir unbegriindet. 

Wenn man beobachten kann, daB bei derselben Anordnung und unter den 
gleichen somatischen Bedingungen auf gewisse Reize psychischer Natur (welche 
daher mit sensorischen Komplexen einhergehen) konsequent die mit physikalisclien 
Mitteln meBbare (zwar in ihrer Intensitat schwankende, aber in ihrer Form stets 
gleiche) Reaktion eintritt, und wenn man sieht, daB — wie dies meine in Hypnose 
durchgefiihrten E>^perimente beweisen — der auf psychischem Wege entstandeiie 
Reiz diese Reaktion, d. h. die diesen ausdriickende Galvanometerschwankung, 
steigem, herabsetzen oder aufheben kann, dann kann auch der EinfluB desselben 
auf die Entstehung des Phanomens nicht geleiignet werden. Eine andere Frage 
freilich ist, auf welchem Wege nun dieser EinfluB die zur Galvanometerschwankung 
erforderlichen Bedingungen befordert. Nachdem einerseits die elektromotorische 
Kraft sowohl im Organismus, als auch in den verschiedenen Prozessen der Organ- 
funktionen zahlreiche Quellen besitzt, und da andererseits mancherlei Faktoren 
die Veranderungen der Art des Leitungswiderstandes beeinflussen konnen, und 
weil es schlieBlich nur schwer oder gar nicht moglich ist, EinfluB und Wirkung 
dieser vielfachen und verschiedenen Faktoren zeitlich zu trennen und zu koii- 
trollieren, bleibt auch die Losung dieser Frage ungemcin erschwcrt. Die von ver¬ 
schiedenen Seiten beigebrachten Versuche zur Erklarung der Untersuchungs- 
crgebnisse und die daran gekniipften Diskussionen (deren kritisclie Zusammen- 
stellung namentlich in den zitierten Werken von Veraguth, Albrecht, sowie in 
Knauers^) Arbeit nachzusehen sind) haben zur Ausbildung von ganz entgegen- 
gesetzten Ansichten gefiihrt. 

Wenn auch Albrecht auf Grund seiner Experimente zu der Ansicht kommt, 
daB ,,die Stromschwankungen, welche nach den bekannten Reizen auftreten, auf 
Anderungen des Widerstandes und auf Anderungen der elektromotorischen Kraft 
beruhen", muB ich nach meinen Versiichen — namentlich mit Rlicksicht auf die 
Ergebnisse der intrahypnotischen — bei der Wirkung der sensorischen und psy- 
chischen Reize in allererster Reihe doch an die Anderung des Widerstandes denken. 

Die Versuclie mit der galvanischen Reaktion fordern zahlreiche und zu weiteren 
Forschungen anregende Daten zutage, zwingen aber gleichzeitig zu einer gewissen 
Vorsicht in der Ableitung der Folgemngen. Unzweifelhaft kommen gewisse indivi- 
diielle Eigentiimlichkeiten in der Latenzzeit, sowie in Form und Inhalt der Reaktion 

1 ) Kritischc Benierkungen zu O. Veraguths Buch ,,l.)as psychogalvanische Reflex¬ 
phanomen". Journal fiir Psych, u. Neurol. Bd. XIV. S. 71. 
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zum Ausdruck; dennoch aber konnen, selbst bei der leicht kontrollierbaren Konstanz 
des korperfremden Stromes, Situation, Umstande, gemiitlicher Zustand und andere 
exo- und endopsychische Faktoren auf den Grad und Qualitat der Galvanometer- 
schwankung einen bedeutenden EinfluB ausiiben. Es ist daher sehr wichtig, wenn 
auch umstandlich und ermiidend, daB in jedem Falle die durchschnittliche indivi- 
duelle Reaktionsfahigkeit festgestellt werde, wenn es sich darum handelt, Vergleiche 
anzustellen oder gar die Ergebnisse in diagnostischer Richtung zu verwerten. Ich 
glaube, daB vielseitige und zahlreiche Beobachtungen mit der Zeit auch fiir die 
Praxis verwendbare Stiitzpunkte ergeben vverden. 
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Ober Charles F6r6s ergographische Untersuchungen. 

Von 

H. Breukink 

Arzt der Irreuaustalt in Utrecht. 


In einer Publikation ,,Uber Ermiidungskurven bei Gesimden und bei einigen 
Neurosen und Psychosen“ habe ich behauptet, daB die ungewohniichen Resul- 
tate, welche F6r6 bei seinen ergographischen Untersuchungen gewonnen hat, 
unrichtig sind. Sowohl die eigentliche Form seiner Kurven wie seine phantastischen 
Resultate gaben mir AnlaB, an seinen Versuchen zu zvveifeln. 

In einer Arbeit von Fere 2) iiberraschte mich die Ubereinstimrnung zwischen den 
Kurven, welche Fdr e zog und dcnjenigen,.welche ich in mehreren Fallen bei Hysteric 
und bei einem Fall von Dementia hebephrenica mit starker Apathie gefunden hatte. 

Spater beschrieben Gregor und Hansel®) dergleichen Kurven bei Katatonie. 

BeiGesunden hatte ich niemals dieseForm von Kurven beobachtet. Im ganzen 
hatte ich 50 Personen, Manner und Frauen aiis verschicdenem Stande, mit dem 
Ergographen von Kraepelin, einem verbesserten System von Mosso,'unter- 
sucht, die meisten bei einer Belastung von 3, 4 und 5 kg. 

Die ergographischen Kurven bei Gesunden mit 5, 4 und 3 kg zeigen im An- 
fange eine konvexe Ausbiegung nach oben, daim nehmen die Hebungen allmahlich 
ab, bis diese sich der Abszisse nahern. Bei vielen FMlen von Hysterie, welche psy- 
chisch die bekannte hysterische, psychopathische Konstitution zeigten, bleiben 
die Hebungen eine Zeitlang auf derselben Hohe oder nehmen langsam ab, um dann 
plotzlich aufzuhoren. Das plotzliche Aufhoren bei diesen Kurven ist natiirlich 
nicht als Ursache einer physiologischen Ermiidung anzusehen, sondern nur psy¬ 
chogen. Das Gefiihl von Ermiidung wirkt bei Hysterie derartig auf die Psyche, 
daB die Energie plotzlich gehemmt wird. 

F 6 r 6 hatte die Freundlichkeit, mir nach meiner Publikation seine neiien 
Arbciten auf ergographischem Gebiete zuzuschicken. Ich habe inich beiniiht, einige 
von diesen neucn Versuchen wiederholen zu lassen. 

Die Resultate dieser nachgeahmten Experimente sind infolge des plotzlichen 
Todes F 6 r ^ s liegen geblieben; mir scheint nun die Zeit da, nicnt langer mit dieser 
Publikation zu warten. 

Prof. Zwaardemaker*) gab mir wieder, wie friiher, die Gelegenheit, in 
seinem Laboratorium die Experimente aiiszufiihren. Die Personen, drei Studenten 
und eine Pflegerin, welche die Experimente von F 6r ^ wiederholten, waren korperlich 
und geistig gesund. Erst nachdem die Versuchspersonen sich unter meiner Leitung 
geiibt hatten und gut geschult waren, fanden die Wiederholungcn der F e r 6schen 
Versuche statt. Ich lasse hier einige Resultate dieser Experimente folgen. 

I. Versuch mit Valeri a nsaft (Compt.rend. des s< 5 ances de la Soc. deBiol.T., 
S. 548, Exp. C). Man arbeitet mit dem Mossoschen Ergographen, womit F6r6 immer 

1 ) Journ. f. Psychol, ii. Neurol. Bd. Ill, 1904. 

Revue de Med. 1902, S. 757. 

8) Monatsschr. f. Psychol, u. Neurol. Bd. XXIII. 

*) Hicrbei sage ich ihm meinen herzlichstcn Dank fiir sein Entgegenkommen, sowie 
den Herreu Arzteii van der Sluys, Ottenhoff und Le Heux und Fr. v. Riezen fiir die 
viele Miihe, welche sie sich gemacht habcn. 
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seine Versuche anstellte. Der Mittelfinger hebt jede Sekunde ein Gewicht von 3 kg 
bis zur vollkommenen Erschopfung, nach einer Ruhcpause von einer Minute nimmt 
man jedesmal die Arbeit wieder auf. Vor dem Versuche wird 5 ccm Valeriansaft 
genommen, nach dem 20. Ergogramm werden 5 ccm Valeriansaft geschmeckt. 


4. Dez. 1905 J. J. van der Sluys. 

Exp. C. 1 

I Fere 

1 

4. Dez. 1905 J. ^ 

van der 
xp C. 

■Sluys. j 

Fere 

1 

Krgo- 1 
gramme 1 

i 

Zahl der 
He- 1 
bungen j 

Total- 
Hebungs- 
hThe 
in mm 

1 

Arbeit 

Ergo- j 
1 gramme 

! 

kg/m- 

Arbeit 

Ergo- 

gramme 

1 

IZahl der 
He- 

bungen 

_ 1 

Total- j 
Hebungs- 
hohe 
in mm 1 

! ___1 

kg/m- 

Arbeit 

1_ 

Ergo- 

gramme 

j 

kg/m- 

Arbeit 

I 

38 i 

1338,5 

4,0155 

I 

3,54 

21 

26 

309,5 1 

0,9285 

21 1 

12,27 

2 

38 ' 

535 

1,605 

1 2 

1,68 

22 

22 

192 

0,576 

22 

0,99 

3 1 

30 ' 

299 

0,897 

' 3 1 

1,83 

23 

20 

235,5 ! 

0,7065 1 

1 23 

0,66 

4 

28 

366,5 

1,0995 

4 

3,75 

24 

22 

210,5 ! 

0,6315 1 

; 24 

0,57 

5 1 

26 

319 

0,957 

: 5 

5,37 

25 

12 

145,5 , 

0,4365 i 

25 

0,42 

6 

23 

301,5 

0,9045 

* 6 , 

6,12 

26 

19 

160 1 

0,48 

26 

0,33 

7 

27 

411,5 

1,2345 ' 

7 

9,45 

27 

' 25 1 

251,5 

0,7545 

27 

0,36 

8 

20 

296 

0,888 

' 8 I 

1,55 

28 

29 

343,5 

i 1,0305 1 

28 

1 0,45 

9 

20 : 

335 

1,005 

i' 9 i 

1,08 

29 

22 

222 

0,666 1 

29 

0,33 

10 


347,5 

1,0425 1 

1 10 

0,81 

30 

' 23 

202,5 

0,6075 1 

30 

0,24 

11 

1 24 

311 

0,933 

1 11 

0,72 

31 

19 

155,5 

1 0,4665 1 

31 

0,24 

12 

1 21 

290,5 

0,8715 

1 ^2 1 

1 0,93 

32 

24 

194,5 

i 0,5835 ! 

32 

1 0,24 

13 

I 19 

282,5 

0,8475 

13 

0,66 

33 


245 

1 0,735 1 

33 

i 0,21 

14 

1 ^9 

203,5 

0,6105 

1 14 

0,60 

34 

1 

25 

208,5 

1 0,6255 

1 34 

, 0,15 

15 

27 . 

333 

0,999 

1' 15 

0,60 

35 

: 23 

179,5 

j 0,5385 

1 35 

0,12 

16 

1 

256,5 

0,7695 

1 , 

0,48 

36 

23 

178,5 

0,5355 

36 

0,09 

17 

17 

253 

0,759 

1, ^7 

0,52 

37 

27 

136 

1 0,408 1 

37 

' 0,075 

18 

18 

283 

0,849 

!‘ 18 

, 0,36 

38 

28 

232 

1 0,696 

38 

[ 0,06 

19 

17 

196 

0,588 

1 19 

: 0,33 

39 

30 

221,5 

0,6645 1 

1 39 

0,06 

20 

32 

338 

1,014 

[ 20 

! 0,33 

40 

32 

274 

1 0,882 1 

1 40 

0,03 


Wenn wir in diesen Tabellen die Resultate der Versuche von vanderSluys 
unci Fev 6 vergleichen, dann sehen wir beim ersten nichts von der Zunahme der 
Arbeit, welche bei F6re nach Einschlucken und besonders nach Schmecken von 
Valeriansaft auftrat. 

2. Versuch mit einseitiger Anspannung der Aufmerksamkeit auf einen be- 
stimmten Kdrperteil wahrend der Arbeit. Die Aufmerksamkeit hort auf wahrend 
der Ruhepause von einer Minute. Als F 6 t€ seine Aufmerksamkeit auf den rechten 
Daumen richtete, nahm die Arbeit vom i. Ergogramm ab bis zu einem Zehntel 
des Normalen, beim 7. Ergogramm ward sie Null. Bei Aufmerksamkeit auf den 
FuB ward die Arbeit an fangs noch geringer. Beim ii. Ergogramm sah F 6 v 6 
dann eine plotzliche Steigerung der Arbeitsleistung. F 6 r 6 fand die folgenden 
Resultate bei dem Versuch mit dem rechten Mittelfinger und Hinlenkung der Auf¬ 
merksamkeit auf diesen oder auf den rechten Daumen oder auf den linken FuB. 


Ergo- 

gramme 

Rechter 

1 Mittelfinger 

Rechter 

Daumen 

Linker 

Fufl 

Ergo- 

gramme 

Rechter 
Mittelfinger | 

1 

Rechter 

Daumen 

Linker 

FuB 

1 

I 

9,42 

1,05 

0,12 

II 

3,57 

5,94 

1,86 

2 

4,80 

0,24 

1 0,00 

12 

3,51 

i 1,53 

0,51 

3 

4,35 

0,015 

0,00 

13 

3,39 

1,36 

0,09 

4 

3,90 

0,03 

0,00 

14 


0,15 

0,06 

5 

3,69 

0,045 

0,00 

15 

1 3,00 

0,03 

1 0,06 

6 

3,57 

0,00 

0,00 

16 

1 2,04 

0,03 

1 0,00 

' 7 

3,42 

0,00 

0,00 

17 

2,28 

0,00 

] 0,00 

8 

3,57 

0,015 

0,00 

18 

1 2,01 

o,<x> 

, 0,00 

9 

3,45 

0,00 

0,00 

19 

1,89 

0,00 

0,00 

10 

3,42 

0,00 

1 0,00 

20 

1,68 

0,00 

0,00 
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Zum Vergleiche lasse ich die Resultate von van derSluys, Ottenhoff, 
Le Heux und Fr. v. Riezen folgen. 


3. Marz 1906 J. J. van der Sluys. L A. J. L. Ottenhoff. 

Auhnerksamkeit walirend der ersten 10 Ergo- ,1 Aufmerksamkeit wahrend der ersten 10 Ergo- 
gramme auf den rechten Daumen. gramme auf den linken Fu 3 . 


Ergo- 

gramme 

Zahl der 
Hebungen 

Total- 

Hebungshohe 
in mm 

kg/m- 

Arbeit 

1 

Ergo- 

gramme 

! 

Zahl der 
Hebungen 

Total- 

Hebungshohe 
^ in mm 

kg/m- 

Arbeit 

I 

44 

1274 

3,822 1 

I 

I ~~ 

52 1 

1452 

4,356 

2 

25 

400 1 

1,2 

1 2 

28 

431,5 

, 1,295 

3 

22 1 

381,5 

1,145 i 

i ^ 

26 

368,5 

1,106 

4 

20 

295,5 

0,887 


25 

359,5 

1,079 

5 

22 

380.5 

1,142 

' 5 

32 

474,5 

1,424 

6 : 

21 

305 1 

0,915 

1 6 

28 

481 

1 1,443 

7 

17 

226 

0,678 


1 • 29 

488 

j 1,464 

8 

18 

264,5 1 

0,794 

1 8 

i 39 

644,5 

I 1,934 

9 i 

1 20 

293,5 

0,881 

: 9 

36 I 

522 

1.566 

10 

20 

266 

0,798 

' 10 

30 

470,5 

1,412 

II 

' 20 

297 

0,891 ' 

1 II 

32 1 

539,5 

1 1,619 

12 

23 

351 

0,053 i 

i 12 

1 45 

653.5 

1 1,961 

13 

18 

292,5 

0,878 1 

1 13 

i 30 

561 

! 1.683 

14 1 

17 

216,5 

0,65 ! 

1 14 

1 30 

533,5 

1,601 

IS 

18 

261 

0.783 

15 

29 

530 

1,59 

16 

! 15 

203 

i 0,609 1 

16 

1 33 

574 

1 *.722 

17 

1 15 

184.S 

0,554 

17 

1 27 

517 

1,551 

18 

i '4 

190 

0,57 

18 

i 

505,5 

1,517 

19 

1 -6 

197,5 

0,593 

19 

37 

524 

1,572 

20 

13 

1 186 

0.558 

20 

1 32 

436.5 

1,31 

21 

! ^5 

1 ^94 

0,582 


1 



22 

16 

1 185 

0,555 


1 




H. leHeux. ^ Fr. v. Riezen. 



welche F ^ r 6 der Wirkung der Aufmerksamkeit beimiBt, zu sehen. 
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Fr. V. Riezen machte noch einen Versuch iiher den Eintluf 3 von Ziicker 
auf die ergographische Arbeitsleistung*). Nach dem Schlucken einer Zuckcrlosung 
(60 g in destilliertem Wasser) wiirden folgende Resultate gewonnen: 



Ffer6. 


II 

1 

V. Riezen. 

26. Marz 

1906. 

Ergo- 

gramme 

Zahl der 
Hebungen 

Total- 

Hebimgshnhe 
in mm 

kg m- 
Arbeit 

il 

j Ergo- 
gramme 

' 1 

1^114 1 Total- 

Zahl der : ^ 

,, , Hebungshohe 

Ilebuugcn 

* in mm 

kg in- 
Arbeit 

I 

77 

3,67 

11,01 

!' I 

50 

1281,5 

3,845 

2 

29 

1.55 

4,05 

i 2 

29 i 

557,5 

1,673 

3 

12 

0,58 

E74 

3 

27 

3^>3,5 

1,091 

4 

10 

0,51 

B5 3 

4 

24 

365,5 

1,097 

5 

9 

0,44 

1,32 


25 

327 

0,9s I 

6 

7* 

3,42 

10,26 

; ^ 

.6 1 

226,5 

0,68 

7 

4 

0,18 

0,54 

ll 7 

29 j 

392,5 

1,178 

8 

4 

0,13 

0,39 

11 

26 1 

295,5 

0,887 

9 

4 

0,12 

o, 3 <'> 

' 9 

21 1 

250,5 

0,752 

10 

3 

0,11 

0,33 

ll 10 

28 

358.5 

1,076 

11 

3 

0,14 

0,42 

11 

28 

355 

1,065 

12 

4 

0,1 2 

0,36 

' 12 

21 

281 

0,843 

13 

3 

0,1 I 

0,33 

^3 

22 1 

288 

0,864 

14 

3 

0,1 I 

0,33 

14 

29 1 

315 

0,945 

15 

3 

0,08 

0,24 


24 ! 

302 

0,906 

16 

' 3 

0,08 . 

0,24 

1 

24 1 

317 

0,951 

17 

3 

0,07 

0,21 

1 17 

29 1 

327 

0,981 

18 

3 

0,06 

0,18 

18 

21 

249 

■ 0,747 

19 

3 

0,06 

0,18 

19 

27 

269 

0,807 

20 

3 

0,04 

0,1 2 

20 

17 

163,5 

0,491 


F 6 r 6 sail direkt nach dem Gebrauch der Ziickerldsung eine Zunahme der 
ergographischen Arbeit (abhangig vom sensoriellen Reiz), gefolgt von einer schnellen 
Depression. Diese Depression wurde dann vvieder unterbrochen von einer Zunahme 
der Arbeit, welche F 6 r ^ auf Absorption des Mittels zuriickfiihren vvollte. Von 
diesen positiven Ergebnissen ist, wie die Tabellen ohne weiteres zeigen, bei den 
Versuchen von Fr. v. Riezen nichts zu sehen. 


1 ) Compt. rend, des seances de la Soc. de Biol. T. 49, S. 308. 
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FSrbung der Nissischen Kdrperchen mit Pikrocarmin. 

Vou 

Dr. med. vet. Emil Me Liner, Kiel. 

Die Farbung der X issl - Korperchen mit Seifenmethylenblau nach den Angaben 
Nissls Oder mit anderen basischen Anilinfarbstoffen, wie Toluidinblau, Thionin, 
Kresylviolett u. a., liefert zweifellos Bilder v^on auBerordentlicher Klarheit; nur 
ist die Haltbarkeit der Praparate anerkanntermaBen meist eine begrenzte. Die 
einen Schnitte biiBen schon nach wenigen Monaten, die anderen allerdings erst 
nach Jahren viel von ihrer ursprunglichen Schonheit ein, ja haufig werden sie 
schlieBlich ganz unbrauchbar. Oft ist es aber von groBem Wert, Praparate zu 
bekommen, die durch Jahre hindurch sich unxerandert halten. Somit liegt der 
Gedanke nahe, die basischen Anilinfarbstoffe durch einen haltbareren Farbstoff 
zu ersetzen. Zu den dauerhaftesten Farbungen gehoren nun die mit Carmin, die 
sich selbst in Jahrzehnten nicht verandern. Ich probierte daher die Carminfarbung 
und bekam nach einer Reihe von fehlgeschlagenen Versuchen brauchbare Resul- 
tate. Da ich Angaben iiber die Verwendung von Carmin zur Darstellung der Nissi¬ 
schen Schollen in der Literatur nicht gefunden habe, so sei die Methode mitgeteilt: 

Fixation in Alkohol oder in Formol. Die Alkoholblocke werden nach Nissls 
Angaben uneingebettet ge.schnitten oder in Celloidin eingebettet. Formolmaterial 
kann nach i—zt^igem Vervveilen in Alkohol ebenfalls direkt geschnitten oder 
der Celloidineinbettung unterworfen werden. Die auf die eine oder andere Weise 
erhaltenen Schnitte bringt man vorsichtig ins W'asser und dann auf etwa 5 Minuten 
— langeres Verweilen schadet nicht — in die stets vorher filtrierte Farbe: eine 
diinne wassrige Losung von Ranviers Pikrocarmin. Die iiberfarbten Schnitte 
werden in Wasser abgespiilt und in etwa 3proz. Salzsaureweingeist eingelegt, wo 
sie bis zum BlaBwerden verweilen. Darauf Entwiissern, Aufhellen in einem Vor- 
harz und EinschlieBen in einem Harz. Man kann auch ohne Erwarmung farben, 
braucht dann aber etwa 24—^48 Stunden. Doch ist wegen der oft raschen Pilz- 
entwicklung die warme Farbung im all^meinen vorzuziehen. 

Bei Schnitten, die mit Chromsalzen behandelt sind, versagt die Farbung. 

Erfolg der Farbung: Die N issl-Schollen, das Kernkorperchen und das Keni- 
geriist sind leuchtend rot, wiihrend die zwischen den N i ss 1 - Korperchen liegende 
Substanz des Zelleibes ganz farblos ist. Etwa vorhandenes Alterspigment farbt 
sich stark mit Pikrinsaure. Gcfarbt sind ferner die Kerne der Zellen des nervosen 
Stutzgewebes, des Bindegewebes und der GefaBe. Alle iibrigen Gewebsbestand- 
teile, wie Nerven- und Gliafasern, bleiben ungefarbt, rote Blutkorperchen und 
elastische Substanz bisweilen leicht gelb. 

Die Farbung habe ich im Laufe der Zeit an zahlreichen Riickenmarken von 
Haustieren erprobt, und zwar an frisch eingelegtem wie mehrere Jahre altem Ma¬ 
terial. Hingcgen sind meine Versiiche mit GroBhirnrinde noch nicht abgeschlossen. 
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Aus der steierni. L.-I.-Anstalt Feldhof und der Klinik fiir Geistes- und Nervenkranke in Graz. 


Ober einseitigen Schlftfenlappendefekt beim Menscheti. 

Von 

H. Zingerle. 

(Mit 2 Textfiguren und 19 Abbildungen auf 3 Doppeltafeln.) 


Einleitung. 

Die Schlaienlappen bilden im menschlichen Gehirne einen relativ groBen An- 
teil beider Hemispharen; sie bergen in sich die Endstatten fiir den Geschmacks- und 
Geruchssinn, sowie fiir das Gehor und stehen sie deshalb in inniger Beziehung mit 
der spezifisch menschlichen Gehimleistung, der Sprache. Diese Sinnesspharen be- 
schranken sich aber auf verhaltnismaBig kleine Rindengebiete, einerseits auf den 
Gyrus hippocampi, andererseits auf die obere Schlafenwindung, und bleiben die ge- 
samten iibrigen Windungen von diesen Sinnesleitungen frei. Welchen Funktionen 
diese nun dienen, ob sie vorwiegend Assoziationsgebiete im Sinne Flechsigs dar- 
stellen, oder doch subcortical iibermittelte Impulse empfangen, ist noch nicht klar- 
gestellt. 

Es ist iiberhaupt auff^lig, wie wenig Sicheres selbst iiber den anatomischen 
Aufbau dieses Himteils in seinen Einzelheiten bekannt ist. Abgesehen von der 
Projektionsstrahlung zur Horrinde, werden von den verschiedenen Autoren noch 
groBe sonstige Stabkranzanteile beschrieben, iiber deren Endausbreitung und Funk- 
tion eigentlich nichts bekannt ist. Meinungsunterschiede herrschen selbst noch 
iiber die Ausdehnung des Horfeldes, den Ursprung des Tiirkschen Biindels, die End¬ 
ausbreitung der vorderen Commissur und dariiber, ob Sehstrahlungen aus dem Hinter- 
hauptlappen einen Umweg durch den Temporallappen nehmen. Eine lebhafte 
Diskussion wird auch noch iiber die Frage gefiihrt, ob der sogenannte Fasciculus 
longitud. inferior im Sinne friiherer Anschauungen als Assoziationsstratum anzu- 
sehen ist, oder ein geschlossenes Projektionsstratum darstellt. 

Die Untersuchung geeigneter Falle kann somit noch wichtige Ergebnisse zu- 
tage fordem. 

In der menschlichen Pathologie bekommt man selten solche Lasionen zu Ge- 
sicht, wie sie experimentell bei Tieren gesetzt werden konnen. Meist sind die La- 
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sionen entweder sehr ausgedehnt, setzen multiple Veranderungen, oder venirsachen 
zum mindesten Fernvvirkungen, welche wie bei den Tumoren, meist weit iiber den 
Herd hinaus, das Gehirn in Mitleidenschaft ziehen. 

Begrenzten Defekten begegnet man am ehesten bei den verschiedenen Er- 
weichungsprozessen, von welchen die am giinstigsten sind, welche nicht auf Basis 
einer diffusen GefaBerkrankung entstehen. Die besten Befunde ergeben embolische, 
hamorrhagische, entziindliche und traumatische Erweichungen, welche mit Bildung 
einer Xarbe oder einer Cyste abheilen und die sekiindaren Degenerationen nach um- 
schriebenen Lasionen gut zur Ansicht bringen. 

Einer experimentellen Lasion am nachsten komnien durch Operation ge- 
setzte Gehirndefekte, wobei freilich immer die Grundkrankheit zu beriicksichtigen 
ist, wegen welcher der Eingriff gemacht wurde. 

Fiir den Schlafenlappen wurde ein derartiger intercssanter Fall von Edinger 
beschrieben. Wegen eines Tumors wurde der rechte Temporallappen samt der Insel 
entfernt und starb der Patient erst nach Heilung der gesetzten Wunde an Metastasen 
des Tumors. War schon klinisch die Tatsache auffallig, daB die ausgedehnte Ex- 
stirpation kein einziges Ausfallssymptom erkennen lieB, so iiberraschte nicht minder 
der anatomische Befund, des mit Marchifarbung untersuchten Gehirns. Es fanden 
sich im wesentlichen nur sekundare Degenerationen im Tract, occipito-temporalis 
(Fasc. long, inf.) und im Fasciculus arcuatus. Im iibrigen waren vom Schlafen- 
lappendefekte abhangige sekundare Veranderungen nicht vorhanden. Das ganz 
offenkundige MiBverhaltnis zur GroBe des Defektes legt Edinger die Annahme nahe, 
daB doch der groBte Teil der Fasermassen des Temporallappens aus Eigenassozia- 
tionsziigen dieses Hirnteiles besteht, und fiihrt ihn zu einem Ergebnisse, das den 
Flechsigschen Anschauungen iiber das hintere Assoziationszentrum eine gewisse 
Stiitze bietet. 

Der Edingersche Fall ist gewiB schon wegen seiner Seltcnheit wichtig, laBt 
aber doch einen Einwand zu, daB moglicherweise die sekundaren Veranderungen 
in ihrer Gesamtheit noch nicht vollkommen ausgebildet waren. 

Dieser Einwand entfallt bei dem nachfolgenden Falle^) einer ebenfalls rechts- 
seitigen Schlafenlappenlasion, der einen Lappendefekt des Gehirnes mit einer 
Scharfe und Reinheit zeigt, wie es experimentell am Tiere nicht besser erzeugt werden 
kdnnte. Der Fall bildet eine wichtige Erganzung des von Edinger beschriebenen, 
gegen den er jedoch manche Vorteile bietet. Die Lasion beschrankt sich i. strenge 
auf den Schlafenlappen und einen kleinen Teil des angrenzenden basalen Hinter- 
hauptslappen, und laBt das ganze iibrige Gehirn vollkommen intakt, so daB die 
Degenerationen rein und unkompliziert zur Anschauung kommen. 2. Ist nicht nur 
die Insel vollkommen erhalten, sondern sind auch die fiir die Sinnesspharen 
in Anspruch genommenen Rindenterritorien, die erste Schlafenwin- 
dung und der Gyrus hippocampi mit dem Ammonshorne verschont ge- 
blieben. Es laBt sich dadurch gerade der Verlauf der zentralen Horbahnen 
gut abgrenzen und andererseits feststellen, welchen An teil die iibrigen de¬ 
fekten Rindengebiete des Schlafenlappens an den Projektionssyste- 
men haben. Die Ergebnisse erscheinen dadurch besonders wertvoll und gesichert, 

Ich erhielt das Gehirn durch die Giite der Direktion der L.-Trrenanstalt Feldhof, der 
ich hierfiir zu groBem Danke verpflichtet bin. 
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weil 3. der pathologische ProzeB, welcher zum Defekte gefiihrt hat, langst abgelaufen 
ist, und alles was zur Degeneration kommen muBte, gewiB entartet ist. Wie auch 
im Edingerschen Falle intra vitam der groBe Defekt keine nachweisbaren klini- 
schen Symptome machte, so war auch hier der Befund am Obduktionstische eine 
groBe Uberraschung. 


Krankengeschichte. 

Der 1869 in Steiermark geborene und als Tagelohner beschaftigte Patient, J. T. 
kam nur wegen epileptischer Anfalle in die Anstalt, die angeblich erst im 20. Lebens- 
jahre zum erstenmal auftraten, in den letzten Jahren sich hauften und von Dammer- 
zustanden eingeleitet wurden, wahrend welcher der Kranke die Umgebung mit dem 
Messer bedrohte. In der psychiatrischen Klinik, in welche er im Juni 1907 gebracht 
wurde, war er apathisch, schwer ansprechbar, zeitlich und ortlich mangelhaft orientiert, 
zeigte Starke Gedachtnisstorungen mit Intelligenzschwache, sowie Armut an Spontan- 
bewegungen. Einigemale wurde er ohne auBere Veranlassung plotzlich larmend und 
aggressiv, und dauerte dies einige Stunden. Der Schiidel war breit und niedrig, fiel 
durch Starke Von\' 61 bung der Scheitelhocker auf; die Pupillen waren gleich weit und 
reagierten normal, die rechte Gesichtshalfte wurde etwas schlechter innerviert als die 
linke, die Zunge zitterte etwas, die Rachenreflexe fehlten (Bromwirkung?). Der rechte 
Kniesehnenreflex war lebhafter als der linke, die Achilles- und FuBsohlenreflexe zcigten 
keine Veranderung. Es bestanden auch keine Storungen des Gleichgewichtes und der 
Beweglichkeit des Korpers. 

In der Anstalt saB er stumpfsinnig herum, folgte Aufforderungen trage und lang- 
sam, fiel auch dadurch auf, daB die rechte Schulter hoher stand als die linke. Durch 
Wochen befand er sich mitunter in einem Dammerzustande, in welchem er unrein war, 
und unzusammenhangende Antworten gab. Die Anfalle wiederholten sich haufig. Mitte 
Dezember 1909 wurde er ganz somnolent, reagierte auf Fragen uberhaupt nicht mehr, 
machte mit den Handen zwecklose Greifbewegungen. Unter pleuritischen Erscheinungen 
und Fiebersteigerung bis zu 40° C trat am 17. Dezember der Tod ein. 

Es lag also — ohne besondere kennzeichnende korperliche Symptome eine Epi- 
lepsie vor, die eine genuine zu sein schien; auffMlig war nur das friihe Eintreten des 
Schwachsinnes, der hydrocephale Schadel, die Differenz in der Fascialisinnervation und 
die Ungleichheit der Kniesehnenreflexe; diese Momente hatten vielleicht an eine or- 
ganische Grundlage denken lassen konnen, lieBen jedoch nicht irn entferntcstcn auf einen 
ausgedehnteren Lokaldefekt im Gehirn schlieBen. 

Obduktionsbefund und makroskopische Beschreibung des Gehirnes. 

Als Ursache des Todes ergab die Obduktion Tuberkulose und eine eiterige Pleu- 
ritis. Das Gehirngewicht betrug 1335 g, das rechte Scheitelbein war dunnwandiger als 
das linke; die rechte mittlere Schadelgrube zeigte sich erweitert und lag in ihr an Stelle 
des Schlafenlappens eine apfelgroBe Cyste, die beim ersten Anblicke den Anschein er- 
weckte, daB sie den rechten Temporallappen des Gehirnes ganz komprimiere. 

Das Gehirn wurde in toto konserviert und in Formol gehartet. 

Nach AbfluB des Cysteninhaltes zeigte sich, daB die Cyste d urch einen groBen 
Defekt des rechten Schlafenlappens gebildet war (Fig. 2). Es fehlte der groBte 
Teil dieses Lappens in seiner ganzen Breite und Lange, als ob er durch einen Horizontal- 
schnitt mit einem scharfen Messer abgetragen worden ware. 

Der Defekt beginnt an der Spitze des Schlafenlappens und endet (am geharteten 
Gehime) 4 cm vor dem Hinterhauptspole an der Incissura praeoccipitalis. Die auBere 
(laterale) Grenzkante des Defektes verlauft im Niveau der Tj (Fig. i), deren obere, das 
Operculum temporale bildende Flache vorne erhalten geblieben ist, nach ruckwarts, 
biegt ca. im Niveau des aufsteigenden hinteren Endstiickes der Fiss. Sylvii schief nach 
hinten und abwaxts, so daB noch die hintersten Auslaufer der Tg und Tj erhalten bleiben. 
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Sie biegt dann an der Incissura praeoccipitalis um die untere Hemispharenkante auf die 
mediale Flache um, steigt als mediale (innere) Grenzkante langs des Gyr. occipito- 
tempor., dessen obere Lippe groGtenteils erlialten ist, nach vorne oben, verlauft unter- 
halb des Gyr, hippocampi in der Collateralfurche und ganz vorne unterhalb des Uncus 
und N. amygdalae. 

In den Defekt einbcgriffen sind die untere Flache der Tj in ihrer vor- 
deren Halfte, fast die ganze Tg und T, und die vordere Halfte des Gyr. occi- 
pito - temporalis und ein kleiner Teil des G. fiisiformis. 

Dieselben Grenzen zeigen sich auch auf den Serienfrontalschnitten. Man sieht 
vom medialen Schlafenlappenanteile nur vorne den Uncus mit dem Mandelkeme (Fig. 6 
und 7), dem sich dann der wohlgebildete Gyr. hippocampi mit dem Ammonshorn und der 
Fascia dentata anschlieCt. Der Defekt beginnt dabei gerade in der Tiefe der Collateral¬ 
furche (Fig. 8 und 9), deren untere (ventrale) Rinde mit einem kurzen Zipfel schon 
nahe dem Furchenboden endigt. Am hinteren Rande des Defektes zeigt sich auf den 



Fig, I. Schematische Ubersicht iiber die Ausdehnuug des Defektes von der 
couvexeu Flache aus. 

Schnitten, dafl das Mark des Gyr. occipito-tcmporalis noch auf cine kurze Strecke unter¬ 
halb der auBerlich crhaltenen Rinde zerstort und zum Toil narbig verandert ist. 

Alles was unterhalb dcr erhaltenen Rindengebiete — der Tj und des Gyr. liippo- 
campi — liegt, fehlt vollkommen. 

Wenn man von der Basis des Gehirnes her den Boden des Defektes nach Abtragung 
der Cystenwand betrachtet, so bildet derselbe eine langlich ovale Grube (Fig. 2), die 
vorne mehr glatt, in der hinteren Halfte gewulstet und uneben ist. Die Grube ist von 
einer glanzenden, glattcn Membran ausgekleidet, die bei mikroskopischer Untersuchung 
aus straffem Gliafasergewebe ohne Ependymbelag besteht, in welchem neben Gliakemen 
reichlich C. amylacea eingelagcrt sind. Die Membran ist mit der Unterlage fest ver- 
wachsen und geht ohne scharfe Grenze an den seitlichcn Randern auf die diinne milchig 
trube Cystenwand iiber, wo sie von den weichen Hauten iiberdeckt ist. 

Das Verhalten der Cystenwand ist somit ein ahnliches, wie ich es seinerzeit bei 
der angeborenen Porencephalie beschrieben habe, bei welcher ebenfalls an den Porus- 
randem eine aus dem Poms sich nach auBen fortsetzende Membran nachweisbar war, 
die von den weichen Hauten oberflachlich uberzogen war; cs lieB sich damals daraus 
schlieBen, daB urspriinglich die Pori nach auBen durch eine neugebildete Membran ab- 
geschlossen waren und die Eroffnung des Defektes nach auBen erst sekundar erfolgte. 
I'.s scheint mir wichtig, daB iilinlichcs auch bei einer — wie wir sehen werden — nicht 
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kongenitalen Defektbildimg eingctretcn ist. Es laBt sich die Bildung solcher Dcfcktc 
demnach in der Weise vorstcllen, da 13 nicht etwa cinfach alles Gehirngewebe bis zu den 
Meningen zugrunde gcht, sondcrn daO sich in der Peripherie des Zerstorungsherdes 
eine gliose Umkapslung bildet, aus der die Wand und Bodenmembran hervorgeht. I 

DaB wir es in dem vorliegenden Falle mit einer Zerstoning gebildeten Gehim- 
gcwebes — also mit einer der Porencephalie unterzuordnenden Cysten- 



Dcfekt 


Fig. 2. Basale Fliiche des Gehirnes. 

bildung zu tun haben, ergibt der inikroskopische Befund mit aller Sicherheit. 
Abgesehen von der Cystenwand sprechen hierfiir narbige Flecken, welche an ver- 
schiedenen Stellen im der Bodenmembran angrenzenden MarkweiB sichtbar sind 
(Fig. 17). Am zahlreichsten sind solche vorhanden am Gbergange in das Hinterhorn 
und ward durch dieselben der dem Defekte anliegende Teil der Sagittalstraten ganz 
zerkliiftet. Die vom Defekte ausgehenden sekundaren Degenerationen erweisen 
femer, daB nicht eine Agenesie durch Bildungshemmung vorliegt, sondem eine Zer- 
storung von Gehirngewebe stattgefunden hat. Weiter spricht hierfiir auch die 
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interessante, erst auf den Durchschnitten deutlich werdende Tatsache, dafi der 
Ventrikel nirgends eroffnet ist. Im ganzen Verlaufe des Unterhomes ist die laterale 
Ventrikelwand erhalten, tragt, obwohl sie fast ganz faserlos und durch Gliawucherung 
verdichtet ist, sogar noch ihren Ependymbelag. Auch in den betroffenen Hinter- 
homanteilen ist der AbschluB des Ventrikels nach auBen vollkommen intakt. Es 
kann sich also auch nicht um einen durch Hemmung der MarkentN\dcklung hervor- 
gerufenen Stillstand des Dickenwachstums des Schlafenlappens h^indeln, wie er 
fiir die Genese mancher Porencephalien von Kahlden angenominen worden ist, 
bei welchem eben die Ventrikelwand a priori diinn bleibt und durch fortschreitende 
Verschmalerung der Ventrikel sich formlich vorbuchtet. Hier ist der Ventrikel ganz 
unbeteiligt und hat sicher eine Erweichung zentral im Marklager stattgefunden. Die 
Berechtigung, auch nicht mit dem Ventrikel kommunizierende Defekte der Poren¬ 
cephalic einzureihen, habe ich in einer friiheren Arbeit nachgewiesen, in welcher 
ich auch einen derartigen Fall gerade in seiner Entwicklung beschreiben konnte. 
Die charakteristischen Kennzeichen einer angeborenen Porencephalie, bei welcher 
es durch die noch ablaufenden Differenzierungs- und Wachstumsvorgange zu man- 
nigfachen architektonischen Abweichungen kommt, fehlen hier ganz. Nirgends be- 
gegnet man der Wallung der Porusrander, dem trichterformigen Einsinken der 
Rinde, der radiaren, gegen den Poms gerichteten Stellung der Furchen; ebenso 
kommen gar keine Erscheinungen von Mikrogyrie und Heterotypic grauer Sub- 
stanz vor, die bei angeborener Porencephahe wohl niemals vermiBt werden. 

Das Gehim ist also wohl erst nach AbschluB seiner Entwicklung erkrankt; 
immerhin laBt aber die Tatsache, daB die mittlere Schadelgmbe in ihrem Wachs- 
tume durch die Cyste deutlich beeinfluBt wurde, auf das Einsetzen der Erkrankung 
noch in der spateren kindlichen Wachstumsphase schlieBen, und ist es deshalb wohl 
mehr als wahrscheinlich, daB die anamnestische Angabe iiber das erste Auftreten 
der Krampfe im 20. Lebensjahre nicht den Ausbruch der eigentlichen Gehirnkrank- 
heit markiert. 

Das GefaBgebiet, welches der Defekt einnimmt, ist kein einheitliches, wenn 
auch vorwiegend das der hinteren Gehimarterie betroffen ist. Es versorgen aber der 
4. und 5. Ast der Art. fossae Sylv. die vorderen Teile der i.—3. Schlafenwindung, 
die hier defekt sind; andererseits sind auch GefaBgebiete des hinteren G. Art. er¬ 
halten, wie z. B. das der Arterie des Ammonshornes, welche die vorderen Abschnitte 
des Ammonshornes und Mandelkernes versorgt, und das der Art. temporalis, welchc 
fiir den Gyr. hippocampi bestimmt ist; das weitere Versorgungsgebiet derselben, 
die 3. Schlafenwindung, ist aber zerstort. Es wird also kaum eine thrombotische Er¬ 
weichung zur Cystenbildung gefiihrt haben, und kommen fiir die Genese wohl nur 
eine Blutung oder ein encephalitischer ProzeB in Betracht. 

Ob die Art des abgelaufenen Gehirnprozesses auf die Haufigkeit spater auf- 
tretender Epilepsien von EinfluB ist, laBt sich nicht allgemein giiltig aussagen; 
es kann aber als wahrscheinlich angenommen werden, daB Prozesse, welche zu 
ausgedehnten und multiplen Vernarbungen fiihren, oder die Neigung zu Stomngen 
der Blut- und Lymphezirkulation im Gehirne hinterlassen, begiinstigend wirken. 
Von weiterer Bedeutung ist aber sicher auch die Lokalisation der Verandemngen. 
Es konnen zwar sicher Krampfe von alien Gehirnteilen ausgelost werden, am 
haufigsten sind dieselben aber bei Erkrankungen des motorischen Feldes der 
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Scheitelregion, uiid bei angrenzenden Stirnhirnherden. Neuerdings ist auch auf das 
haufige Vorkommen von Epilepsie bei Tumoren und Lasionen des Schlafenlappens 
hingewiesen worden (Astwazaturow), womit auch der so oft bestatigte Befund 
von Erkrankungen , Sklerosen, des Ammonshornes in einer gewissen Ubereinstim- 
mung steht, der seinerzeit sogar auf die Theorie der Pathogenese der Epilepsie Ein- 
fluB nahmen. 

Die Beziehungen gerade der Schlafenlappenerkrankungen zur Epilepsie sind 
noch durchaus unklare; jedenfalls ist auch in unserem Falle im defekten Teile der 
Ort, an welchem die Epilepsie ausgelost wiirde, da sonstige primare Gehirn- 
veranderungen vollstandig fehlen. Die Haute sind zart, leicht abziehbar, 
die Furchen und Windungen sind in ihrer typischen Anordnung ausgebildet, und 
verleihen dem Gehirne eine schone Gliederung, die Nerven und Gebilde an der 
Gehimbasis sind alle erhalten und wohlgebildet. Die GefaBe erscheinen wenig ver- 
dickt, die Carotiden sind beiderseits gleich, der Circulus art. Willisii ist ohne Be- 
sonderheiten. Auch die Ventrikel sind von glattem Ependym iiberzogen und ist 
eher das linke Seitenhom weiter als das rechte. Alles, was an Abnormen in dem 
Gehime auBerhalb des r. T. L. vorhanden ist, ist eine Folge des ausgedehnten 
Defektes. 


A. Die sekundaren Verwderungen. 

Schon bei makroskopischer Dbersicht, noch mehr auf den Durchschnitten 
fallt auf, daB die ganze rechte Hemisphere in ihren erhaltenen Anteilen kleiner ist, als 
die linke. Der Unterschied ist aber kein gleichmaBiger. Am geringsten ausgepragt 
ist er im Stim- und Scheitellappen, sehr stark in die Augen springend dagegen am 
Hinterhauptslappen. Dieser ist rechts geradezu auffallig in toto verkleinert, in 
seiner Markmasse reduziert, und endet der Hinterhauptspol schon ca. i cm vor 
dem hinteren Kleinhimrande (Fig. 2). Auf den Durchschnitten klaffen die Furchen, 
und sind die Windungen verschmalert. Auch das rechte Zwischenhim ist ebenso 
wie die rechte Ponshalfte gegeniiber links wenig, aber deutlich kleiner; die Me¬ 
dulla oblongata, Kleinhim und Riickenmark sind dagegen wieder vollkommen 
symmetrisch. 

Die Verkleinerung der Hemisphere in toto ist wohl sicher zum Teil auf se- 
kundare Ausfalle funktionstiichtiger Nervensubstanz, zum Teil aber auf eine Wachs- 
tumsstorung infolge Ausfallens einer doch groBen Summe funktioneller Reize zu 
beziehen. Die ungleichmaBige Verkleinerung der Lappen, resp. die so auffallig 
Starke Reduktion des Hinterlappens erklart sich wohl nur daraus, daB gerade die¬ 
ser mit dem Schlafenlappen besonders ausgedehnte Faser- und f unktio- 
nelle Beziehungen hat, die durch den Defekt ausgefalien sind. 

Was nun die sekundaren Degenerationen im einzelnen betrifft, so bot die 
mikroskopische Untersuchung in gewisser Hinsicht eine Uberraschung, da die nach- 
weisbaren Degenerationen kompakter Fasersysteme weit hinter den Erwartungen 
zuriickblieben. Das Gehim wurde bis ins oberste Halsmark in Serienfrontalschnitte 
zerlegt und mit Hamotoxylin Weigert, Nigrosin und Karmin gefarbt. Ich sehe hier 
von der iiblichen, meist uniibersichtHchen und zu vielfachen Wiederholungen An- 
laB gebenden Beschreibung der einzelnen Schnitte ab, die bei der Erklarung der 
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Figuren ja ohnedies vorliegt und beschreibe die sekundaren Veranderungen der 
einzelnen Keme und Fasersystenie als solcher. 

1. Projektionssysteme. 

I. Hdrstrahlung. 

Es muBte sich an dem Falle entscheiden, inwieweit die Flechsigsche An- 
schauung, daC die Horsphare sich in der Hauptsache auf einen Teil der Tj, den Gyr. 
temporalis prof., Oder die sogenannte Heschlsche Windung beschrankt, zu Recht 
besteht. 1 st doch hier die in ihrem vorderen Anteile noch schwer geschadigt, 
in ihrem Marke weitgehend rcduziert, und beginnt dieselbe erst vom mitt- 
leren Drittel an nach hinten zu sich allmahlich zu vergroBem und weder herzu- 
stcllen. Man sieht hier auf den Schnitten die Heschlsche Windung an der oberen 
Flache der in charakteristischer Weise „pilzhutformig'* vorspringen, und einen 
gut gefarbten Markstrahl aufnehmen (Fig. 9, 10). Trotz des groBen Defektes ist 
nun das Corpus geniculat. int. kaum nachweislich geschadigt (Fig. 13, 14, 15). Es 
ist fast so groB, wie auf der anderen Seite, zeigt die charakteristische Zeichnung und 
Markkapselumhiillung und besteht nur in den frontalen Ebenen im basal-medialen 
Teile eine ganz geringe Aufhellung, durch Lichtung der Faserumhiillung auf eine 
kurze Strecke, die sich iibrigens in gleicher Weise auch links vorfindet. In den cauda- 
len Teilen besteht jedoch gar keine wahrnehmbare Differenz (Fig. 15) und ist auch 
die Zellanordnung in keiner Weise verandert. Vollkommen erhalten ist auch der 
Bindearm zum hinteren 4. Hiigel; lateralvvarts zieht aus dem Ganglion der Stiel des 
inneren Kniehockers oberhalb des Corp. gen. ext. vorbei und durch den unteren Teil 
der Caps, externa, und laBt sich auch an diesem Stiele eine Faserreduktion gegen- 
iiber links nicht erkennen. Im retrolenticularen Anteile der inneren Kapsel (Fig. 12) 
sieht man oberhalb der Stria cornea des Uh. einen Degenerationsstreif, der, wie wir 
spater sehen werden, dem Tiirkschen Biindel und den Sehhiigelstrahlungen angehort. 
Direkt dariiber liegen die Fasern des Stieles, und entspricht dies auch ganz den Be- 
funden Monakows, die er in Fig. 45 seiner Gehirnpathologie wiedergibt. 

Das Wesentliche desBefundes ist also, daB bei einem Defekte aller Tem- 
poralvvindungen, mit Ausnahme der (vor allem der Heschlschen 
Windung), die Horstrahlung mit der Corp. gen. int. erhalten geblieben 
ist und keine nennenswerte EinbuBe erlitten hat, die nach den bisherigen 
Erfahrungen bei Zerstorungen der Horsphare absteigend degeneriert, wobei es auch 
zu einer Schrumpfung des Corp. gen. int. kommt. 

Es kann also die Horsphare nur in der Tj, resp. in der Heschlschen Quer- 
windung und der angrenzenden convexen Rinde liegen, und miissen wir die An- 
schauungen, welche eine Ausdehnung derselben noch auf andere Schlafenwin- 
dungen annehmen, ablehnen (Wernicke, v. Monakow, Ldwenstamm u. a.). 
Ubrigens ist der Befund Flechsigs seither auch von einer Rcihe anderer Au- 
toren bestatigt worden (Quensel, Berger, Probst u. a.). 

Die Bevorzugung einer anscheinend so gcringfiigigcn und verborgenen Win¬ 
dung fiir die corticale Vertretung eines so wichtigen Sinnesgebietes, wie es der Ge- 
horssinn ist, hatte a priori etwas Cberraschendes an sich; ein Verstandnis hierfiir 
eroffnen aber die wichtigen vergleichend anatomischen Untersuchungen Ho 11 s 
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iiber die Windungen der oberen Flache des Schlafenlappens. Holl konnte nach- 
weisen, daB die sogenannte Heschlsche Querwindung, die er G. temper, magnus 
nennt, keine selbstandige Windung ist, sondem den temporalen Schenkel eines G. 
insulo. temp, darstellt, der wahrscheinlich der II. Bogenwindung der Karnivoren 
entspricht, welche die I. Bogenwindung, d. i. die Insel umschlieBt. Jedenfalls zeigt 
sich die Wichtigkeit dieser Windung, daB sie sich nach Heschl schon zu einer Zeit 
entwickelt, in der noch gar keine andere Him windung erkennbar ist, — im 5. Monat; 
sie geht nach vorne in den vorderen Abschnitt der iiber, zu dem sie besondere 
Beziehungen hat. Dieser Ubergang vollzieht sich auch an der konvexen Flache. 
Es ergibt sich somit, daB die Heschlsche Querwindung der ontogenetisch alteste 
Teil des ist, und iiberhaupt einer der altesten Windungen des Hirnmantels ent¬ 
spricht. Sie stellt eigentlich die opercularisierte Wurzel des Ti dar, und erklart sich 
wohl aus diesen Tatsachen die Bevorzugung der Heschlschen Windung als Sinnes- 
sphare und der Befund Flechsigs, daB die vordere Querwindung und die innere 
(resp. obere) Flache des mittleren Anteils der Tj friiher ihr Mark bildet als die iibrigen 
Anteile der 


2. Die Sehstrahlung. 

Im Gegensatze zur Intaktheit der Horbahnen zeigt sich eine weitgehende De¬ 
generation der Sehstrahlungen und Schrumpfung des Corp. gen. int., 
welche beweist, daB die sekundaren Entartungen sich sehr scharf auch nach relativ 
begrenzteren Lasionen markieren und daB somit auch Degenerationen der Hor¬ 
bahnen sicher nicht verborgen geblieben waren. 

Aus den bisherigen Untersuchungen ist sichergestellt, daB die Sehstrahlungen 
Beziehungen zum Corp. gen. ext., dem Put amen (lat. oberes Mark) und den vor¬ 
deren 4 Hiigeln haben, und daB nach Unterbrechung der Sehstrahlungen in 
diesen Teilen sekundare Veranderungen eintreten. In Diskussion steht nur die 
Frage, was als Sehbahn zu bezeichnen ist. Eine Reihe von Autoren vertreten heute 
Flechsigs Anschauung, daB das Strat. sagitt. int. und ext. den Sehstrahlungen 
zugehoren und ersteres aus Rindensehhiigelfasem, letzteres aus centripetalen, aus 
dem Corp. gen. ext. zur Rinde verlaufenden Fasern aufgebaut sei (Quensel, Val- 
kenburg, Niessl v. Mayendorff, Hosel, Henschen, Redlich). Die An- 
hanger der alten Anschauung, daB das Strat. sagitt. ext. im wesentlichen einem 
occipito-temporalen Assoziationszuge, dem sogenannten Fascic. longit. inf. ent- 
spreche, sind sehr zusammengeschwrunden und nenne ich von denselben Sachs 
und Edinger. In einer Reihe neuerer Untersuchungen dringt immer mehr die An¬ 
schauung durch, daB diese beiden Straten iiberhaupt nicht funktionell einheitliche 
Fasersysteme darstellen, sondem aus Assoziations-, Projektions- und Commissuren- 
fasem aufgebaut sind, die in den verschiedenen Niveaus ihre Lage andem, wobei 
nur die Angaben iiber das gegenseitige Verhaltnis in der Menge der Assoziations- 
und Projectionssysteme zueinander weitgehend variieren. So ist nach v. Mona- 
kow, Lowenstamm, Dejerine, Vialet, Obersteiner der Anteil der Assozia- 
tionsfasem besonders im ventralen Teile des Strat, sagitt. ext. ein sehr betracht- 
licher, nach La Salle Archambault ein geringer. 

Von verschiedenen Autoren ist auch angegeben, daB unter den Projektions- 
fasern der Sagittalstrata neben den Sehfasern, deren Lage in den verschiedenen 
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Niveaus eine ganz bestimmte ist, noch Stabkranzfasern zu ancleren Rindengebieten 
des Hinterhaupts- und Schlafenlappens, sovvie die Hdrstrahlung und das Tiirksche 
Biindel in Betracht kommen. 

Wie verhalt sich nun unserer Fall zu diesen Angaben? Es ist bei demselben 
dadurch, daB der Defekt noch an der Inciss. praeoccipitalis in das Mark hineinreicht, 
zu einer Unterbrechung der Sagittalstrata des Hinterhauptslappens, und zwar in 
folgender Weise gekominen. 

Auf Schnitten hinter dem Splenium (Fig. 17, 18) bis zur Inciss. praeoccipitalis 
liegt der Defekt in der ventralen Schnitthiilfte zwischen der oberen Lippe des G. 
fusiformis und zwischen G. Tg resp. oberer Lippe von T3 und betrifft also vor- 
wiegend die T3, G. occipito-tempor. und den G. fusiformis. Dabei ist auBer der Rinde 
auch alles Mark, bis zum Hinterhorn zugrunde gegangen, dessen untere lateraleWand 
daher nur mehr aus einer glios verdickten Membran besteht. Auf Schnitten un- 
mittelbar hinter dem Splenium (Fig. 17) fehlt das untere Drittel der Sagittal- 
strahlungen, das mittlere Drittel ist durch sklerotische, unregelmaBig konturierte 
Flecken zerkliiftet und teilweise gelichtet. In den hintersten Defektniveaus (Fig. 18) 
fehlt das laterale Mark langs der unteren % der lateralen Ventrikelwand. Hinter der 
Inciss. praeoccipitalis reicht die Narbe noch unter der Rinde des Gyr. fusiformis im 
Marke eine Strecke weit nach hinten, nachdem der oberflachliche Defekt schon auf- 
gehort hat. In den betroffenen Anteilen der Sagittalstrata ist sicher ein betrachtlicher 
Teil der Sehstrahlungen mit ladiert, da dieselben nach den Angaben von v. Mona- 
kow und Ldwenstamm hinten im ventralen Drittel liegen, nach vorne in das mitt¬ 
lere Drittel der Sagittalstrata hineinreichen, das dorsale Drittel dagegen frei lassen. 
Tatsachlich laBt sich auch ein deutlicher Degenerationsstreifen in das Corp, gen. ext. 
hinein verfolgen (Fig. 12, 13, 14). Derselbe zieht auf Schnitten durch das Putamen 
vom Defektboden iiber der Cauda nuclei caud. und iiber der Stria cornea durch den 
basalen Teil der retrolenticularen Caps, int. und geht (caudal) in ein lichtes faser- 
amies Areal am hinteren auBeren Anteile des Putamen (Fig. 16), nach vome in das 
Corp. gen. ext. iiber. Im Bereiche des Pulvinar ist der ventralste Teil der Gitter- 
schichte im Degenerationsstreifen einbezogen (Fig. 16, 15), ebenso in vorderen 
Ebenen der unterste Teil des lateralen Markes des Corp. gen. ext. (Fig. 13, 14). 
Der Degenerationsstreif entspricht etw'a dem Felde 9 und 10 in Tafel XXII des 
Sachsschen Atlas. 

Das Corp. gen. ext. ist im ganzen verkleinert, hochgradig geschrumpft im 
hinteren Anteile (Spornanteil), der fast ganz faser- und zellos ist; nur in den dorsalen 
Lagen sind einige Zellen erhalten. Im Hilusteil (Fig. 14, 13) beschrankt sich die 
Degeneration auf die laterale Halfte und bald auf das laterale Drittel, und verliert 
sich diese Schrumpfung im Traktusanteil (Fig. 12) frontalwarts vollkommen. 

Die Degeneration betrifft also — in Ubereinstimmung damit, daB nur ein Teil 
der Sehstrahlungen zerstort ist, nur partiell den Sehspharenanteil des Corp. 
gen. ext., der in der Norm nach v. Monakow den groBten Teil des Spom- und 
Hilusabschnittes einnimmt. Die ventralsten grauen Lagen dieses Abschnittes ge- 
horen noch dem Retinalanteile an; ob hier auBer dem erhaltenen Markfasersaum 
noch die kleinen Zellen dieses Abschnittes erhalten sind, vermag ich nicht sicher 
zu unterscheiden. Lhiser Befund bestatigt die Darstellung v. Monakows, daB 
vorwiegend die ventralen Fasern der Sehstrahlungen mit den kau- 
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dalen und ventrolateralen Abschnitten des Corp. gen. ext. in Be- 
ziehung stehen. 

AuBer dem Corp. gen. ext. ist auch das Pulvinar im medialen und dorsalem 
Gebiete deutlich geschrumpft, weniger gewolbt (Fig. 13, 14, 15), bei mikroskopi- 
scher Durchsicht viel armer an Ganglienzellen als links. Auch das Stratum zonale 
ist faserarmer und diinner. Der Sehanteil des Pulvinar erstreckt sich gewohnlich 
auf das oberflachliche Grau und das Stratum zonale. Hier ist die Veranderung eine 
viel ausgedehntere, trotzdem die Sehstrahlen nur partiell defekt sind und dement- 
sprechend auch das mittlere Mark und oberflachliche Grau des vorderen 4. Hiigels, 
das noch zur Sehleitung gehort, ganz intakt erscheint. Die sekundare Veranderung 
des Pulvinar ist daher viel ausgedehnter als selbst bei totaler Zerstorung der Seh- 
strahlungen zu erwarten ware und muB daher w'ohl daran gedacht werden, daB 
die Schrumpfung besonders des medialen Anteiles des Pulvinar mit 
der Zerstorung des Temporallappens in engerer Beziehung steht. 
Es ist diesbezuglich von Interesse, daB v. Monakow beim Affen nur diirftige Be- 
ziehungen des Pulvinars liberhaupt mit dem Occipitallappen fand, engere dagegen 
mit dem Gyr. angularis. Er halt es auBerdem nicht fiir unmoglich, daB die mediale 
Abteilung mit den Temporalwindungen in naherer Verbindung steht. Bemerkens- 
werterweise ist auBer dem medialen Anteile noch ein anderer Teil des Pulvinar 
betroffen; dieser liegt caudal vom Corp. gen. ext. im auBersten unteren Areale, 
und bildet einen rundlichen faserarmen Bezirk, welcher auch nur mehr einzelne 
verstreute Zellen enthalt (Fig. 16). Er reicht bis in die hintersten Ebenen des Pulvi¬ 
nar, also viel weiter caudalwarts als das Corp. gen. Wie schon erwahnt, miindet 
auch in dieses Areal der hintere Anted des Faserdegenerationsstreifens, der in 
seinen mittleren und vorderen Anteilen zum Corp. gen. ext. zieht. Diese Beziehung 
zur Faserdegeneration aus den langen Sagittalstrata laBt wohl schlieBen, daB die 
Veranderung des ventro-lateralen Bezirkes des Pulvinars mit der La- 
sion der basalen, dem Occipitallappen angrenzenden Windungen, vor 
allem des Gyr. occipito - temporalis und fusiformis und, des hinteren 
Teiles der zusammenhangt. 

Was nun das Verhalten der Sagittalstrata liinter der Faserunterbrechung 
im Occipitallappen betrifft, so findet sich nicht eine isolierte Degeneration 
des Strat. sagitt. ext. und Atrophie des Strat. sagitt. int., wie sie nach den An- 
schauungen Flechsigs zu erwarten ware. Es zeigt sich eine begrenzte to tale 
Degeneration beider Strata an der auBeren unteren Ventrikelkante (Fig. 19), 
die nach hinten zu sich allmahlich verkleinert und dabei in den ventralen Schenkel 
der Sagittalstrata hineinreicht. Eine derartige Degeneration beider Straten ist nach 
Lasionen der occipitalen Strahlung haufig beobachtet worden (Quensel). Die 
hier degenerierten Sehfasern ziehen zur unteren Lippe der Fiss. calcarina. AuBer¬ 
dem aber zieht sich ein lichter faserarmerer Spom vom kompakten Degenerations- 
areale gegen das Mark des Gyr. fusiformis und Gyr. occipito-temporalis zu, so daB 
ein reichlicher Zuzug von Fasern zu den langen Sagittalstraten aus diesen Windungs- 
ziigen zu erschlieBen ist. An der sekundaren Degeneration im Occipitallappen ist 
somit eine Trennung der primaren und sekundaren Sehstrahlungen in 2 gesonderte 
Straten nicht zu entnehmen. Es sind auch in den erhaltenen Teilen der Sagittalstrata 
Veranderungen eingetreten; dieselben sind sowohl im Occipitcdlappen als auch im 
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Bereiche des Defektes hochgradig verschmalert, atrophisch, woraus wohl sich mit 
aller Sicherheit ergibt, daB ihnen Fasern anderer Herkunft als es die Seh- und 
sonstigen Projektionsstrahlungen sind, beigemengt sind. Wir werden auf diese Ver- 
h^tnisse bei der Besprechung der occipito-temporalen Assoziationsstrata zuriick- 
kommen. 


3. Thalamus. 

Von den Thalamuskernen ist nach den Angaben v. Monakows der soge- 
nannte hintere Kern in Beziehung zum Schlafenlappen und zwar wahrschein- 
lich zur T2 und Tg und OT. Der Kem liegt nach diesem Autor eingekeilt 
zwischen Corp. gen. ext. und int. In unserem Falle ist sein Areal im Vergleiche 
zu links auffallig geschrunipft und arm an Ganglienzellen, in den hinteren Partien 
auch armer an Fasern, was w'ohl nur auf eine Degeneration von Ziigen aus dem 
Schlafenlappen zu deuten ist. In den vorderen Anteilen liegen die Markfasern 
zwischen den beiden Kniehockem infolge Verkleinerung des Areals dichter an- 
einander (Fig. 14). Als zugehoriges Rindengebiet kommen fiir diesen Kern auch 
in unserem Falle die Tg, Tg und OT in Betracht. 

An den iibrigen Thalamuskernen hat der groBe Defekt zu keinen Veranderungen 
gofiihrt, ebensowenig wie in den Gebilden der Regio subthalamica. Probst fand 
bei Hund und Katze nach experimentcller Schlafenlappenl^ion eine Degeneration 
im Nucleus ventr. c., der hier ohne Veranderung ist. 

Recht iiberraschend war der Befund an dem untercn Sehhiigelstile, der 
doch nach den allgemeinen Literaturangaben Stabkranzfasern des Schlafenlappens 
cnthalten soli (vgl. Marburg, Edinger, Sachs u. a.). Merkwiirdig ist nur, daB 
man in der Literatur so wenig prazise Angaben dariiber findet, mit wTlchen Rinden- 
teilen diese Stabkranzfasern in Beziehung stehen und in welchem Thalamuskeme 
dieser Stabkranz endigt. Eine Erwahnung findet man bei Kolliker, daB Ein- 
strahlungen von der ventralen Seite her nicht nur in den lateralen sondem auch in 
den medialen Kern des Thalamus stattfinden, die den sogenannten unteren, besser 
ventralen Stiel des Thalamus darstellen (S. 535). Kolliker nimmt iibrigens auch in 
Gbereinstimmung mit Schwalbe im hinteren Teil des lateralen Kernes von auBen 
her eine Einstrahlung von Schlafenlappen fasern an, die er als temporalen Stiel be- 
zeichnet, die nach unseren heutigen Anschauungen wohl dem Stiel des hinteren 
Sehhiigelkernes angehoren diirfte. Schwalbe laCt mit Meynert den Stiel aus 
2 Schichten bestehen. Die untere sendet ihre Fasern iiber die mediale Flache des 
Thalamus bis aufwarts zum Stratum zonale, die obere fahrt dagegen in der Sub- 
stanz des Thalamus pinselformig auseinander. 

\’illinger spricht von einer Verbindung des Occipito-temporallappens mit dem 
ventralen und medialen Teile des Thalamus. 

Es ist nach der ganzen Lage des unteren Sehhiigelstieles wohl auBer Zweifel, 
daB seine Fasern nur mit vorderen Anteilen des medialen oder lateralen Kernes zu- 
sammenhangen konnen. Es miiBte demnach mit diesen Kernen tatsachlich der 
Schlafenlappen in Verbindung stehen, wenn der untere Stiel einen temporalen Stab¬ 
kranz enthalt. Einen solchen Zusammenhang hat aber der beste Kenner der Seh- 
hiigelformation, v. Mona kow niemals gefunden. Er erwahnt bei Schlaferindenlasionen 
mir die Schrumpfung des Corp. gen. und des hinteren Kernes. 
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Nach dem vorliegenden Befunde scheint es nun, daC der untere Sehhiigel- 
stiel eine andere Bedeutung hat als bisher angenommen wurde. Trotz des fast 
volligen Fehlens der Schlafenwindungen ist der Stiel deutlich erhalten 
(Fig. 6), hochstens um ein geringes schm^er als links, was aber teilweise auch auf 
die etwas schiefe Schnittrichtung zuriickzufiihren sein kdnnte. Die Fasern ziehen 
durch die Substantia innominata nach auflen und unten, und verUeren sich am 
auBeren Rande des N. amygdalae, dort wo gewohnlich durch graue Massen die be- 
kannte steiBbeinahnliche Formation gebildet wird. AuBerdem sieht man Fasern 
aus der Substantia innominata her direkt in das Innere des Mandelkernes ein- 
strahlen, wo sie sich auffasern. 

Der Stiel kann somit — abgesehen von den Fasern zum N. lenticularis (Edin- 
ger) an Schlafenlappenverbindungen nur solche zur Tj und zum N. amygdalae resp. 
Gyr. hippocampi besitzen. Eine Ausstrahlung in die ist hier nicht nachweisbar, 
auBerdem ist diese Windung gerade in ihrem vorderen Drittel schwer geschadigt. Am 
nachstliegenden konnen daher nur in Betracht kommen die Verbindungen zum N. 
amygdalae, der ja nach vergleichend anatomischen Untersuchungen (Edinger) 
eigentlich dem Corp. striatum zugehort. 

Der vorliegende Befund unseres Falles, bei welchem die sekundare Degeneration 
des unteren Sehhiigelstiles in gar keinem Verh^tnisse zur Zerstorung des Schlafen- 
lappens steht, erweist somit, daBdieser Stiel keine ausgedehntere Verbindung zur 
Temporalrinde haben kann und laBt vermuten, daB er in der Hauptsache aus 
einer Stabkranzstrahlung des Thalamus opt. zum Corp. striat. besteht, 
und daB die bisher fiir den Schlafenlappen in Anspruch genommenen 
Faserziige nur die Verbindung zum N. amygdalae vermitteln. 

4. TUrk’sches Biindel. 

Ein wichtiges Projektionssystem des Temporallappens bildet schlieBlich 
das Tiirksche Biindel, das nach alien bisherigen Erfahrungen, eine zentri- 
fugale, absteigend degenerierende Bahn ist, deren Verlauf im sub- und 
retrolenticularen Abschnitt der Caps. int. bis zur Endigung im dorsallateralen 
Felde der FuBetage der Briicke (v. Monakow) wohl bekannt ist und auBer 
aller Diskussion steht. Des to groBer sind dagegen die Kontroversen iiber den Ver¬ 
lauf dieses Biindels im Schlafenlappen selbst, sowie fiber ihren Rindenursprung. 
Was den Schlafenlappenursprung selbst anbetrifft, so nehmen einige Autoren 
einen solchen nur aus der Horsphare und dem mittleren Teile von Tj (Flechsig, 
Quensel) an, andere aus dem mittleren Teile vonTa T3, (Dejerine, Edinger, 
La Salle Archambault), Kattwinkel und Neumayer vorwiegend aus T3, 
zumTeilausTg und am wenigsten ausT^, Lowenstamm aus den caudalen Partien 
von Tg und Tg und in einem betrachtlichen Anteile aus dem G. T^. In einer friiheren 
Arbeit (Fall mit Porencephalie und Zerstorung der konvexen Windungen des T. L. 
muBte ich einen Ursprung von Fasern auch aus basal-medialen Rindenteilen an- 
nehmen. EineReihe von Autoren (v. Monakow, Probst, Lowenstamm, Edin¬ 
ger, Obersteiner, Villiger) nehmen noch einen weiteren Ursprung des Biindels 
aus dem Occipital- resp. Scheitellappen an. 

In unserem Falle sieht man, wie schon erwahnt, auf Schnitten durch das 
Corp. gen. ext. einen Degenerationsstreif der Radiatio optica die retrolenticulare 
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Kapsel durchziehen und direkt in den auBeren Kniehocker ausstrahlen. In frontal, 
vor dem Corp. gen. ext. gelegenen Ebenen ist der sublenticulare Teil der Caps. int. 
im Vergleiche zu links sehr verschmalert und zusammengeschnimpft, und sind 
dadurch die Basis des Linsenkernes und der Querschnitt des Schweifes des N. caud. 
sehr einander genahert (Fig. 9 und 10). Der ganze Teil der sublenticularen Kapsel 
ist an Fasem hochgradig verarmt; nur wenige dunkle Faserbiindelchen kommen in 
der Richtung von der Hauptmasse der Caps. int. her und brechen zwischen N. caud. 
und Putamen in das Mark an der Basis des Claustrums durch. In der Hauptsache 
besteht also auch hier noch ein Degenerationsstreif, der zwischen Glob. pall, und 
Stria cornea liegt und medial zu an den Tractus opt. angrenzt. Dieses Degene- 
rationsareal hort nach vorn zu erst mit dem Auftreten des N. amygdalae auf 
(Fig. 8); aber auch in diesen Ebenen ist noch die sublenticulare Kapsel (zwischen 
N. caud., N. amygdalae einerseits, Putamen andererseits) auf einen ca. i cm breiten 
Gewebsstreif zusammengeschrumpft. 

Die sublenticulare Kapsel ist somit in den Ebenen frontal vom Corp. gen. ext. 
bis in die Ebenen durch die hintersten Anteile des N. amygdalae hochgradig ge- 
schrumpft, degeneriert (abgesehen von den spater zu besprechenden Striae comeae) 
und sind nur wenige F^erchen deutlich zu sehen, die aus dem Hauptteile der 
C. int., wo diesel be in den Pesped. iibergeht, herausstrahlen und zumTeile in Quer- 
schnitte iibergehen. 

Es ist also jedenfalls der Hauptteil des aus dem Schlafenlappen 
entspringenden Teiles des Tiirkschen Biindels zugrunde gegangen. 
Nach der GroBe dieser Degeneration zu schlieBen, muB auch der Schlafenlappen- 
anteil ein ziemlich bedeutender sein. Trotzdem ist nun aber im lateralen Anteile des 
Pes ped. ein abgegrenztes Degenerationsareale nicht aufzufinden. Auf Schnitten, 
wo sich der FuB von der Caps. int. schon losgelost hat (Fig. 12, 13) ist gerade das 
laterale Vs sehr dunkel gefarbt und faserreich, und erscheint auch durchaus nicht 
schm^er als links. Es fehlt auch jegliche nachweisbare Degeneration im dorsola- 
teralen Felde der FuBetage der Briicke. 

Auf Schnitten durch die roten Kerne, die noch den vorderen Rand der Briicke 
treffen (Fig. 9, 10), auf welchen der FuB in die Caps. int. iibergeht, erscheint die 
Ubergangsstelle deutlich starker verschmalert als links, aber ebenfalls ohne De¬ 
generation. Nach vorne davon zeigt sich, entsprechend der Verkleinerung der rechten 
Hemisphare im ganzen, auch der ganze Pes ped. an der Basis schm^er als links 
(Fig. 8). Dieses MiBverh^tnis zwischen der Degeneration in der sublenticularen Caps, 
int. und dem Pes ped. ist sehr auffallig und darf bei der sonstigen Deutlichkeit der 
sekundaren Degenerationen in diesem Gehirne nicht auf ein zufalliges Undeutlich- 
werden der Degeneration gerade im Pes ped. zuriickgefiihrt werden. Sie kann im 
wesentlichen ihre Erklarung wohl nur darin finden, daB das Biindel tatsach- 
lich im Sinne von v. Monakows nicht einheitlicher Natur ist, sondern 
neben dem Schlafenlappen noch aus einemScheitel-und Hinterhaupts- 
lappenanteile besteht. Dies steht u. a. auch mit den von Lowenstamm er- 
wahnten Befunden von Kamm in guter Ubereinstimmung, der eine ganzliche 
Degeneration des T. B. nur fand, wenn auBer dem T. L. auch der Parietal- und 
Occipitallappen ladiert war. Auch in den Fallen von Quensel war iiberall der 
Scheitellappen mit betroffen. 
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Es kann nun, wie unser Fall welter lehrt, eine ausgedehnte Degeneration im 
Schlafenlappenantelle des Biindels bestehen, ohne daB sie sich im Pes ped. durch 
mehr abgrenzt, als hochstens durch eine Volumsreduktion des lateralen Anteiles des 
Pes ped. Es ist einleuchtend, daB man bei Unkenntnis dieser Tatsache unter Um- 
standen zu ganz falschen Deutungen kommen kann, wenn man z. B. den Mangel 
der Degeneration im Pes ped. bei Zerstorung einzelner Temporalwindungen falsch- 
lich auf das Erhaltenbleiben anderer bezieht und diese nun fiir den Ursprung des 
T. B. in Anspruch nimmt. Vielleicht sind auf diese Weise manche so auffalligen 
Widerspriiche in den Angaben so vieler Autoren zu erklaren. 

Die Degeneration des Schlafenlappenanteiles des Tiirkschen 
Biindels markiert sich nur scharf im sublenticularen Anteile der Caps, 
int. und kann man nur bei Bestehen einer solchen daran gehen, weiterhin dem 
corticalen Ursprunge der Fasern im T. L. nachzugehen. In unserem Falle sind 
ahnlichwie im i. von Lowe ns tarn m erhalten: zumTeileTi, die hintersten Anteile 
von Tg und T3; defekt sind neben den erwahnten T.-Windungen der groBere An¬ 
ted des Gyr. occipito temp, und eine kleinere Partie des Gyr. fusiformis. Es sind 
jedenfalls wenn iiberhaupt, nur wenige Faserchen des temporalen Anteiles des T. B. 
erhalten und sehen wir somit, daB trotz der fast kompletten Degeneration 
gerade jene Rindenteile erhalten sind, welche Lowenstamm fiir den Ursprung 
des Biindels in Anspruch nimmt. 

Es ist ja immerhin moglich, daB einige Fasern aus diesen Teilen entspringen, 
der groBere Teil aber stammt aus den zerstorten Partien, ohne daB wir 
jedoch sagen konnen, welche Windungen besonders in Betracht kommen. 

5. Uncus, N. amygdalae und Gyr. hippocampi. 

Es eriibrigt im Rahmen der Projektionssysteme noch die Besprechung des hier aus 
der iibrigen Schlafenlappenverbindung so weitgehend isolierten Gyr. hippocampi 
und des Uncus mit dem N. amygdalae. Trotz dieser Isolierung sind dieselben in ihrer 
ganzen Ausdehnung und alien ihren Teilen erhalten und nicht nachweislich geschadigt, 
abgesehen davon, daB der Gyr. hippocampi im ganzen kleiner ist als links (Fig. 8,9,10). 
Es manifestiert sich dadurch neuerdings eine von mir schon an anderer Stelle nach- 
gewdesene Tatsache, daB diese Rindengebiete vom iibrigen Schlafenlappen relativ 
unabhangig sind, und mit diesen nicht sehr enge innere Beziehungen haben. An den 
vorliegenden Schnitten laBt sich infolge der vorhandenen sekundaren Degenera- 
tionen besonders deutlich der Verlauf der Fasern der Stria terminalis verfolgen, die 
aus den N. amygdalae nach dem hinteren auBeren Rande desselben ziehen (Fig. 8), 
sich dort sammeln und am medialen Rande der Cauda des N. caudatus als kom- 
paktes Biindel verlaufen, das sichgegen die Degeneration im retro- und sublenticularen 
Teile der Caps. int. scharf abgrenzt (Fig. 9, 10, ii). Es begleitet den N. caudatus 
im Seitenventrikel (Fig. i8) und endet im Tuber cinereum. Ob und inwieweit 
die aus dem unteren Sehhiigelstiele in den N. amygdalae einstrahlenden Fasern mit 
der Stria terminalis in Beziehung treten laBt sich nicht ermitteln. 

Der Mandelkern (Fig. 6, 7) hat die charakteristische Form, schlieBt vome 
seitlich enge an das Claustrum an. Die vordere ventrale Markumhiillung wird, wie 
wir sehen werden, zum Teile vom Fasc. uncinat. gebildet (Fig. 6). AuBerdem sieht 
man 2. Fasern aus der Commissur ant. in die graue Masse hineinziehen (Fig. 7). 
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3. strahlen, vvie schon friiher erwahnt, Fasern aus der Substantia innominata und 
dem unteren Sehhiigelstiel in denselben hinein (Fig. 6 und 7). Man sieht nun — auch 
im linken Mandelkeme im lateralen Teile einen relativen dichten Faserstreif sich 
abheben (Fig. 6—7), der nach hinten allmahlich den Fasem der Stria terminalis 
sich anzuschlicBen scheint. Er laBt sich scharf von der Commissur ant. trennen 
und fragt es sich, ob es nicht ein direkter Anted der Stria terminalis ist, der ober- 
halb des Mandelkernes, vielleicht aus der Riechregion seinen Ursprung nimmt. 

Jedenfalls beweist unser Fall, daB die Stria terminalis keine Beziehungen 
zum Mark und zu den Windungen des T. L. hat. 

In den Gebilden der Regio subthalamica, des Mittelhirnes, der Briicke 
und Medulla oblongata bestehen keine sekundaren Veranderungen. Die Pyra- 
midenbahnen sind ganz intakt; in Ubereinstimmung mit v. Monakow’s neuen 
Untersuchungen iiber den roten Kern, die dessen Unabhangigkeit von L^ionen 
im Occipital- und Temporallappen nachweisen, zeigte auch dieser Kem, ebenso wie 
die Substantia nigra. Corpus Luysi und die Kerne der Haube keine Veranderung 
(Fig. 8—14). Besonders gut entwickelt sind die mediate imd laterale HaubenfuB- 
schleife (Fig. 10), sowie das Stabkranzbiindel zur Substantia nigra. 

Auch die centripetalen Schleifenbahnen sind ganz intakt. 

11. Assoziations- und Comissurensystame. 

z. Kurze Assoziationsstrata. 

Natiirlich ist es im Bereiche ladierter Windungen zur Degeneration kurzer 
Assoziationsfasern gekommen, wie in der , in den erhaltenen Teilen von Tg 
und Tg, auch im Gyr. occipito-temporalis und in den hinteren Partien des Gyr. 
hippocampi (Fig. 15). Man sieht dann schmale Dcgenerationsstreifen vom Defekt- 
rande in die Markkegel hineinziehen. 

Uberhaupt sind die Markkegel der —Tg, soweit sie erhalten, stark redu- 
ziert und faserarmer und erscheinen besonders in den vorderen Teilen des die 
Fasern diinner und atrophisch (Fig. 7, 8). Immerhin ist auch hier noch eine deut- 
liche Rindenfaserung (corticales Mark) erhalten, sowohl in Form von radiaren als 
tangential verlaufenden Ziigen; es ist auch trotz der Verschm^erung der Rinde 
der oberen Flache des T. L. die Schichtung derselben in ihren Hauptteilen erhalten 
und sind die Zellen gut entwickelt. Abgesehen von der Verschnialerung sind Liicken 
in den Schichten oder Herdausfalle nicht ersichtlich. 

2. Fasc. undnatus. 

Von den kompakten Assoziationsbiindeln des T. L. interessiert in erster Linie 
der Fasc. uncinatus. Diesbeziiglich ergeben sich folgende Befunde. 

Auf Schnitten durch den Stirnlappen, nach hinten bis in die Frontalebenen 
durch die Mitte des Sept, pellucid. (Tafel VII des Sachsschen Atlas) ist beiderseits 
die Caps, extrema, in welche das Areal der Fasc. uncinatus zu liegen kommt, 
gleich dunkel gefarbt, von gleicher GroBe und gleichem Faserreichtume (Fig. 3). 
Auch in den orbitalen Stirnhirnpartien ist keine Degeneration oder Faserreduktion 
erkennbar. Erst von der Mitte des Sept, pellucid, an nach riickwarts nehmen die 
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Querschnitte in der ventralen Partie der Caps, extrema im Vergleiche zu links deutlich 
und immer mehr an Zahl ab (Fig. 4); die Differenz wird immer ausgesprochener, 
und wahrend dann links dichte Ziige mit dunklen Streifen durch die Basis des 
Claustrum in den Schlafenlappen ausstrahlen, ist rechts nur mehr hochstens Vs 
Gesamtmasse von links erhalten (Fig. 5, 6, 7, 8). Aber zu einer vollkommenen De¬ 
generation ist es auch hier nicht gekommen. Deutlich heben sich noch, wenn aucli 
feine Querschnitte zwischcn den grauen Massen des Claustrums ab, und strahlen die- 
selben in der Hauptmasse an die Spitze des Schlafenlappens und im Bereiche des 
Uncus lateral von den grauen Massen desselben herab zur erhaltenen medialen 
Rinde an der Spitze des T. L. Mit Auftreten des Nucl. amygdalae bilden diese Fasern 
eine laterale und mediale Umhiillung um denselben (Fig. 6, 7), es sind dies die 
vordersten, den N. amygdalae einhiillenden Faserbogen, die man bisher den Stab- 
kranzstrahlungen zugerechnet hat. Ein Teil der Fasern ist auch gegen das Mark 
des Ti gerichtet. 

Das Biindel kann trotz der Degeneration weit nach riickwarts, bis in die 
Ebene des hinteren Randes des Putamen verfolgt werden (Fig. 10). Entsprechend 
der Degeneration ist der untere Abschnitt der rechten Caps, extrema rechts ver- 
schmalert, wahrend die oberen Anteile, die mit dem Fasc. uncinatus nichts zu 
tun haben, rechts und links von gleicher Ausdehnung sind. Auch das sonst gut 
formierte Claustrum ist in der unteren Halite schmaler als links (Fig. 7). 

Der vorliegende Befund gestattet in seiner Klarheit wohl eindeutige Schliisse 
zu ziehen. Er zeigt erstlich, daB bei Zerstorung des Temporallappens das 
Haubenbiindel nicht bis in den Stirnlappen degeneriert, sondern nur 
bis in die Capsula extrema der Inselregion. Das Biindel kann somit nur 
wenige lange, direkte Temporalfrontallappenfasern enthalten und besteht in der 
Hauptmasse a us kiirzeren Fasern, die in der Insel ev. im Claustrum eine 
Unterbrechung erfahren. Dieser Befund erganzt in schdner Weise eine unserer 
fruheren Untersuchungen, die einen Tumor mit Zerstorung basaler Stirnhimpartien 
und der Endausbreitung des Fasc. uncinatus in diesem Lappen betraf. Auch dabei 
war es nicht zu einer kompletten Degeneration des Biindels nach riickwarts bis 
in den Schlafenlappen, sondern nur bis in die Insel gekommen. 

Wir konnten damals auf die Bedeutung der Tatsache hinweisen, daB der 
Temporal- mit dem Stirnlappen durch das Hackenbiindel nicht direkt, sondern mit- 
tels der Insel in Verbindung steht, welche eine assoziative Schaltstation zwischen 
beiden darstellt. 

Auch V. Monakow, Quensel und Flechsig sind zu ahnlichen Ergebnissen 
gekommen imd erwahnen das Vorhandensein kurzer Fasern, sowie die Unterbrechung 
in der Insel resp. im Claustrum. 

Zweitens laBt sich an unserem Falle inbesonders schoner Weise der Ursprung 
der erhaltenen Fasern des Hackenbiindels aus der Spitze des T.-Lappens und aus 
der Hackenwindung demonstrieren. Auch eine Einstrahlung in Tj ist zweifellos. 
Bedenkt man dabei aber noch die schwere Degeneration des Biindels, so ist wohl 
sicher, daB dasselbe wenigstens zu den hier zerstorten vorderen Anteilen von Tj und 
T3 reichliche Beziehungen haben muB. Wichtig erscheint die erwahnte Beziehung 
zum Mandelkem, auf welche iibrigens schon v. Monakow hingewiesen hat. 
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3. Fasc. arcuatus. 

Im Gegensatze zum Hackenbiindel zeigt der Fasc. arcuatus nirgends eine 
Veranderung. Gberall sieht man die feinen Querschnitte (Fig. 7, 9) nach auBen 
von der Corona radiata im Scheitellappen und ihr Hineinragen in den oberen Anteil 
der Caps. ext. Die letztere ist auch so breit und faserreich, wie auf der linken Seite.- 
Ebensowenig ist eine Degeneration in hinteren Ebenen, auf Schnitten durch die 
retrolenticulare Caps. int. sichtbar (Fig. 13), wo die Fasem zum Temporallappen 
absteigen sollten. Es fehlt also dem Areale nirgends die charakteristische Zeichnung. 

Der Schlafenlappenanteil dieses Biindels kann also kein groBer sein, jedenfalls 
fehlt eine groBere Zahl langer Fasern, wie ich dies schon in einer friiheren Arbeit 
dargelegt habe, in welcher auch fiir das Bogenbiindel eine teilweise Beziehung der 
Fasern zur Insel gefunden und auBerdem gezeigt wurde, daB es noch kurze Fasern 
enth^t, welche einzelne Windungen an der Konvexitat des Stirn- und Scheitel- 
lappens miteinander verbinden. 

Die Beziehungen des Fasc. arcuatus zur Insel und zum oberem Anteile der Caps, 
ext. lassen auch vielleicht die starke Degeneration des Bogenbiindels im Falle von 
Edinger erklaren; Es war doch bei demselben auBer dem Schlafenlappen die an- 
liegende Inselrinde — wie die Abbildungen zeigen — in groBer Ausdehnung ab~ 
getrennt, und damit das Biindel und ein Teil seines Ausstrahlungsgebietes selbst 
ladiert. Bei Lasionen des Biindels im Marklager oberhalb der Insel fanden wir 
ganz analog eine teilweise Degeneration zur Caps. ext. und zur Insel. 

4. Fasc. longit. inf. 

Was nun den viel umstrittenen Fasc. longit. inf. betrifft, so konnen wir 
an die bei Besprechung der Sehstrahlung gemachten Darlegungen ankniipfen, in 
welchen wir einerseits die bestehenden schroffen Gegensatze, andererseits gewisse 
vermittelnde Anschauungen der letzten Zeit kurz beriihrten. 

Gerade solche Defekte, wie sie in unserem Falle vorliegen, konnen beziiglich 
der Frage nach der Existcnz eines occipito-temporalen Assoziationsbiindels am 
besten AufschluB geben. Besteht ein solches tatsaclilich, so miissen sich vom Schlafen- 
lappendefekte abhangige Degenerationen zeigen, die mit der durch die Lasion der 
Sehbahnen erzeugten nicht iibereinstimmen, liber die Grenzen derselben hinaus- 
reichen. Denn nach den vorliegenden Beschreibungen ist der V^erlauf des Biindels 
ein derartiger, daB er im vorderen Schlafenlappen in der Gegend des Mandelkernes 
resp. des Uncus (v. Monakow) beginnt, und in den sagittalen Strahlungen an der 
AuBenseite des Unterhornes nach riickwarts in den Hinterhauptslappen verlauft, 
wo er bis zur Spitze des Hinterhornes nachw'eisbar ist. Nach Edinger entspringt 
iibrigens ein Teil der Fasern wahrscheinlich auch im Hinterhauptslappen. Fehlt 
nun der Ursprung und Verlauf der Balm in der ganzen Ausdehnung des Schlafen- 
lappens, so muB es natiirlich zu einem starken Faserausfall in den Sagittalstraten 
des Occipitallappens kommen. 

Tatsachlich ist dies hier nun in ausgesprochenem MaBe der Fall. Wir be- 
riicksichtigen hier weniger die Bilder auf Schnitten durch das Hinterhom, soweit 
noch der Defekt der basalen ^^’indungen vorliegt. Es sind ja auch hier die Sagittal- 
strata, soweit sie oberhalb des Defektes an den oberen Abschnitten der lateralen 
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Wand noch erhalten sind, gegeneinander schlecht abgegrenzt, und etwas schmaler 
als links; besonders stark sind — abgesehen von den schon erw^ahnten sklerotischen 
Herden — die auBersten Anteile des Strat. sagitt. ext. degeneriert (Fig. 17 und 18), 
in dem an dem Defektboden dicht angrenzendem Abschnitte. Man sieht hier ganz 
auBen einen senkrechten blassen Streifen, der nur einer ausgesprochenen Degene¬ 
ration eines longitudinalen Faseranteiles der Strat. sagitt. ext. entsprechen kann. 
Es konnte aber immer noch in Diskussion kommen, ob diese Degeneration nicht doch 
mit der Lasion der Sehstrahlungen zusammenhangt, die vielleicht von hinten nacli 
vome in hohere Niveaus hineinreicht. 

Beweisend werden aber die Bilder in Schnittebenen hinter dem Defekte 
(Fig. 19), wo, abgesehen von der sekundaren Degeneration der Sehstrahlungen in 
den ventralen Schenkel der Sagittalstrata hinein, die Hauptmasse der letzteren an 
der lateralen Wand des Ventrikels nicht tangiert zu sein brauchte. 

Es ist im Vergleiche mit links geradezu frappierend, wie sehr die Sagittalstrata 
im Ganzen verschmalert und atrophisch sind, wenn man die Verhaltnisse im linken 
Hinterhauptlappen zum Vergleiche heranzieht. Sie.bilden ein ganz schmales Faserblatt 
an der auBeren Hinterhornwand, das kaum so breit ist, wie das Strat. sagitt. ext. 
in der linken Hemisphare allein. Dabei ist von einer Differenzierung in ein ge- 
sondertes Strat. int. und ext. iiberhaupt nicht mehr die Rede. Auf Schnitten gerade 
durch den hinteren Anteil des Defektes, wo noch der Gyr. occipito-temp. ladiert ist, 
tritt noch, wie in den vorderen Ebenen eine auffallige Lichtung am auBeren Rande 
der Sagittalstrata hervor. Es ist also im Hinterhauptslappen unabhangig von der 
direkten Lasion der Sehstrahlungen zu einer hochgradigen Verschmalerung 
der Sagittalstrata gekommen, welche auch nicht durch den Defekt im 
Gyr. occipito - tempor. erklarbar ist, sondern in dieser Ausdehnung 
nur mit der Zerstorung des Schlafenlappens zusammenhangen kann. 
Es ist nicht wie bei anatomisch einheitlichen Systeinen zu einer kompakten De¬ 
generation gekommen, sondern zu einer Faserreduktion; dies beweist, daB die aus 
dem Schlafenlappen nach hinten ziehenden Fasern sich in den Sagittalstraten mit 
anderen mischen, die hier erhalten geblieben sind. Es sind dies sichcr noch Seh- 
stralungen, Balkenfasern und andere Projectionsausstrahlungen. Dies Ergebnis 
steht somit in vollkommener Ubereinstimmung mit den Anschauungen von v. 
Monakow, der in beiden Sagittalstraten keine funktionell einheitlichen Bahnen 
sieht, sondern eine Mischung von Fasern versehiedener Qualitat, deren Anordnung 
von Segment zu Segment sich andert. Es ist diesbeziiglich auch hier von Inter- 
esse, daB im Degenerationsfelde an der unteren Ventrikelkante und ventralen Etage 
der Sagittalstrata nicht alle Fasern zugrunde gegangen sind; zerstreute Quer- 
schnitte sind erhalten geblieben, die entweder Sehfasern sind, die schon in hin¬ 
teren Ebenen vor Auftreten des Defektes an der lateralen Wand des Ventrikels 
in die Hohe riicken, oder anderer Herkunft sind als diese und die des unteren 
Langsbiindels. 

Bedenkt man, daB die Sagittalstrata im T. L. auf eine so groBe Strecke zu¬ 
grunde gegangen sind, so miiBten, wenn in denselben, wie Fleehsig meint, Seh¬ 
strahlungen auf einem Umwege zum Thalamus ziehen, die primaren opt. Centren 
wohl in groBerem AusmaBe geschadigt sein als es hier der Fall ist. Wie schon 
friiher auseinandergesetzt, ist die Lasion dieser Centren durchaus im richtigen Ver- 
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hiiltnis zur GroBe der Lasion dcr Sehstralilungen im Bereiche des Hinterhorns. 
Auch Lovvenstamm konnte ein derartiges Abbicgen der Sehfasern in den 
Schlafenlappen in seinen Fallen nicht nachweisen. Es konnen somit die in 
den Sagittalstraten zugrunde gegangenen Fasern nichts anderes sein 
als Assoziationsziige zvvischen Schliifen- und Hinterhauptslappen, 
also die Ziige des Fasc. longit. inf. 

Sicher ist ferner das eine, daB die bier erhaltenen Fasern der Sagittalstrata 
im Hinterliaiiptlappen mit dem Schlafenlappen in der Hauptmasse nichts zu tun 
haben, also im wesentlichen aus anderen Rindengebieten stammen, —abgesehen von 
den wenigen Fasern, die eventuell aus Ti und dem hinteren Teile von To und T3 
stammen konnten. 

Zweifellos schicken die in den Sagittalstraten vorhandenen Assoziationsfasern 
zwischen Hinterhaupt- und Schlafenlappen betrachtliche Anteile zum MarkweiB 
des Hinterhauptlappens und ist es nur dadurch zu erklaren, daB dieser eine so 
bedeutende Abnahme und Verschmalerung des Markes aufweist. Auch im Edinger- 
schen Falle waren occipito-temporale Faserziige in groBerer Menge degeneriert. 


5. Das Cingulum. 

Das Assoziationsbiindel an der medialen Hemispharenvvand, das Cingulum, 
hat mit den Schlafenwindungen — abgesehen vom Gyr. hippocampi — im wesent¬ 
lichen nichts zu tun. Es ist zum groBten Teile erhalten, nur entsprechend der Ver- 
kleinerung der Hemisphare im ganzen etwas schmaler als links. Ausgesprochen 
lichter und faserarmer erscheint es nur im vordersten Anteile des Gyr. hippocampi 
(Fig. 7—10), wo derselbe noch dem N. amygdalae angrenzt. Da hier der Defekt 
an der medialen Fliiche des Schlafenlappens aber weit nach oben reicht, ist eine 
direkte Lasion von Fasern der Cingul. nicht ausgeschlossen. Vielleicht bestehen auch 
hier Beziehungen zum, dem Gyr. hippocampi benachbartem Rindengebiete, wie sie 
Lasalle-Archambault angenommen hat. Beziehungen zu den basalen und kon- 
ve.xen Windungen des T. I.appens sind aben nicht anzunehmen. 

Im hinteren Defektgebiete und caudal im eigentlichen Hinterhauptslappen 
ist wie schon erwillmt, der ventrale Schenkel des Strat. sagitt. int. und ext. degene¬ 
riert. Man sieht an diesen Schnitten auch nichts von der Formation des Fasc lobi- 
lingualis (Fig. 18,19). Dagegen ist mindestens ein Teil des vertikalen Occi- 
pitalbiindels von Wernicke deutlich erhalten; bei der starken VerschmMe- 
rung des Centrum semiovale ist ein Ausfall wohl sicher anzunehmen, ohne daB sich 
gerade nachweisen lieBe, daB er nur mit dem Defekte im Schlafenlappen zusammen- 
hangen muB. Viel eher kommt hier der Defekt im Gyr. occipito-tempor. resp. 
Gyr. fusiformis (Quensel) in Betracht. 

Interessant ist in diesen Gebieten folgender Befund. Auf einigen Schnitten 
gerade hinter dem Ende das Defektes, ist das zwischen unterer Kante des Hinter¬ 
hauptslappen und dem Gyr. occipito-tempor. gelegene Marklager noch fast faserlos, 
und sklerotisch; man sieht nur, wie einige feine Faserziige in parallelen Biindeln die 
Narbe durchziehen. Sie kommen aus dem Centrum semiovale der Konvexitat von 
oben auBen und strahlen zumTeilindieerhaltenemedialeLippedesGyr.occipito-temp. 
und gegen den Lobus fusiformis ein. Jedenfalls liegt hier ein groBerer Asso- 
ziationszug der Konvexitat des Hinterhauptlappens zu basalen und 
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basal medialen Windungen vor, der durch die Degeneration zufallig isoliert 
wurde. 


6. Fasc. longit. med. resp. sup. (v. Monakow). 

Wir haben schlieBlich noch der im sogenannten Ventrikelgrau gelegenen 
Alarkfaserung zu gedenken, die sich aus dem Fasc. nucl. caudati und aus, der 
Verkniipfung ausgedehnter Rindenpartien dienenden Assoziationsfasern zusammen- 
setzt. Wir faBten seinerzeit die Gesamtheit dieser Fasern untcr dem Namen ,,Fasc. 
longit. med.*' zusammen. 

Auf den verschiedenen Schnitten unseres Falles zeigt sich folgendes. Am 
Gbergange ins Hinterhorn sind feine Fasern an der oberen auBeren Ventrikelwand 
nach innen vom Balkenstratum erhalten (Fig. 17). An der unteren Halfte der lat. 
Ventrikelwand, wo das Mark defekt ist, fehlen solche Fasern. Im Temporallappen ist 
die laterale Wand des Unterhornes infolge des Defektes bis auf einen minimalen 
Rest von atrophischen Balkenfasern ganz faserlos, es fehlt also auch die Faserung 
des subependymaxen Grau, die normal auch mit dem Nucl. caud. ins Unterhorn 
hineinreicht. Es ist also im Bereiche der defekten Windungen die sub- 
ependymare Faserung ganz geschwunden. Erhalten geblieben ist nur — 
wenn auch gegen links bedeutend reduziert — das Stratum zonale, des Nucl. cau- 
datus im Bereiche des Unterhornes (Fig. 12, 13, 14, 15 usw.). Der Querschnitt der 
Cauda ist iiberall von einem diinnen Faserring umhiillt. W’ahrscheinlich sind dies 
Fasern zur Verbindung der verschiedenen Niveaus des N. caudatus. 

Auch im Bereiche des Seitenhornes ist dieses Stratum zonale in alien Ebenen 
nachweisbar, wobei aber ein Unterschied mit links immer noch angedeutet erscheint. 
Auff^lig ist aber eine ganz ausgesprochene Lichtung im Bereiche der iibrigen sub- 
ependymaren Faserung im Seitenhorn, die um so markanter ist, als, wie schon 
friiher erwahnt, die Stria terminalis am medialen Rande des N. caudatus beider- 
seits in gleicher Starke sich darbietet. Auf den Schnitten durch die hinteren Ab- 
schnitte des Seitenventrikels ist das Areal der Fasc. longit. med. entschieden rechts 
im ganzen faserarmer als links, daher lichter gefarbt (Fig. 13—16). In vorderen 
Ebenen verwischt sich dieser Unterschied allmahlich und zeigt sich der charakte- 
ristische Filz feiner Fasern auf beiden Seiten. Abgesehen davon fehlt aber innerhalb 
des Areales ein kompaktes Faserbiindel, das sich links auf alien Schnitten deut- 
lich abhebt (Fig. ii). Dieses Biindel besteht aus — auf Frontalschnitten — quer- 
getroffenen Fasern und liegt dem oberen lateralen Rande des N. caudatus auf, 
wobei es aber noch deutlich von der lateralen angrenzenden Balken- und Stabkranz- 
faserung durch einen Zipfel des Filzes der subependymaren Faserung getrennt ist. 
Das Biindel liegt somit ganz zweifellos noch innerhalb des Areals der Fasc. longit. 
medialis und hat bestimmt nichts mit dem reticulierten Stabkranzfeld von Sachs 
zu tun, das auf beiden Seiten unverandert erhalten ist. Das Biindel hat querovale 
Formation und biegt mit dem N. caudatus ins Unterhorn ab, wo es aber in vorderen 
Ebenen sich nicht sehr deutlich von den Fasern des Strat. zonale der N. caudatus 
abhebt, aber vermutlich einen dunkleren Faserstreif bildet, der zwischen dem medialen 
Rande des N. caudatus und der Stria cornea am Dache des Unterhornes liegt und 
in seiner Farbung ganz der des Biindels im Seitenventrikel entspricht. Das Biindel 
ist im allgemeinen von der GroBe des N. caudatus unabhangig, wird nach vorne 
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zu im Seitenventrikel sogar etwas schmaler, verkleinert sich und zieht sich dabei 
in die vom reticulierten Stabkranzfeld und X. caudatus gebildete Ecke hinein. 
Die Abgrenzung von diesem ist in den vorderen Ebenen entschicden schlechter als 
in den hinteren Ebenen. 

Wir finden also eincn sich bcsser abhebenden longitudinalen Faseranteil inner- 
halb des Areals des Ease, longit. nied. in der linken Hemisphare mit deutlicher 
Bezicluing zuni Unterhorn und einer— der GroBe des N. caudatus nicht kongruenten 
Entwicklung. v. Monakow unterscheidet an der uns interessierenden Region 
3 Abschnitte: a) das eigentliche subependyinare Fasernetz in der Ventrikelecke, 
unser Fasc. longit. ined., b) einen diesem anliegenden halbmondformigen mit Pro- 
jektionsfasern stark durchmischten Quersclmitt, den er mit dem fronto-occip. 
Biindel Dejerincs, dem retikiilierten cortico-caudalen Biindel Obersteiners 
und Redlich identifiziert (das wohl in dem retikulierten Stabkranzfeld von Sachs 
gelegen ist) und 3. sagittal verlaufcnde Fascikel innerhalb der Stabkranzfaserung. 
Fiir diese ganze, caudal teihveisc zerkliiftete, mit Bestimmtheit in das Mark des 
Pariieto-occipitallappens iibergehende Faserpartie, schlagt er den Xamen Fronto- 
occipital-Biindel resp. Fasc. longit. sup. vor. Er faBt also das Assoziationss\*steni 
wesentlich weiter als Anton und ich, die wir dasselbe in der Hauptsache auf das 
subependyinare Grau beschrankt annahmen^). Ich glaube, daB man der An- 
schauung v. Monakows bei unvoreingenommener Priifung beipflichten muB, und 
spricht auch der vorlicgende Befiind in diesem Sinne; sehen wir doch, daB eigent- 
lich nur im Mittelstiicke das Biindel sich auf das subependymare Grau beschrankt. 
Schon vorne gegen den Stirnlappcn zu ist es, vom sogenannten retikulierten Stab 
kranzfeld nicht scharf abgrenzbar, und hinten, bei der Umbiegung in das Unter¬ 
horn entspricht es in seiner Lage wiederum dem retikulierten, cortico-caudaleni 
Biindel von Obcrsteiner-Redlich, fiir welches auch diese Autoren angeben, daB 
ein Teil dessclben ,,im dorso-konvexen Bogen, anscheinend dem Schwanze des 
Schwanzkernes folgend, sich ins Unterhorn begibt.*' 

Das kompaktere Faserareal innerhalb des Fasc. longit. med. 
resp. sup. fehlt nun rechts vollkommen. Zweifellos ist nun, daB dieser 
Faser\Trlust nicht von einer Entartung von Stabkranzanteilen abhangig ist, wozu 
ja im Scheitellappen und Stirnlappcn nicht der geringste Grund vorliegt, sondern 
daB hier Assoziationsbahnen verloren gegangen sind, das Biindel also 
tatsachlich ein Assoziationsstratum ist. Es laBt sich wohl kaum etwas anderes 
annehmen, als daB die Degeneration auf die hier zerstiirten Windungen im Temporal- 
lappen zuriickgeht. Mit anderen Worten: wir konnen nachweisen, daB bei 
Zerstorung dcr Schlafenwindungen ein Teil des Fasc. longit. superior 
-ekundar entartet, trotz Erhaltenbleiben des X. caudatus in seincm ganzen 
Verlaufe. Es erweist sich somit cine weitere \'erbindung des Schlafenlappens mit 
\ ordcren Gchirnteilen auf dem Wege des oberen Langsbiindels. Der Befund lehrt, 
daB die Entartung sowohl kurze, als auch ein liingercs Fasersystem betrifft, dessen 
Fehlen noch bis in den Stirnlappcn nachzuweisen ist. 

Es sei hier iibrigens darauf aufmerksam gcmacht, daB auch wir in unscrer Stirnhirn- 
arbeit (S. 159) bei Beschreilmng des retikulierten Stabkranzfcldes bervorhoben, daB die dunklen 
zarten Fasern in dcr Umgebung dieses Areals Durchflechtungsfasern aus dem Fasc. nucl. caud. 
darstellen. 
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Wir konnten schon in der Stirnhirnarbeit Entartungen des oberen Bogen- 
biindels beschreiben, freilich nicht auf lange Strecken. Es betraf Falle von Stirn- 
lappenlasionen, wobei die Degeneration mit der Ausdehnung der Herde auf die 
Stimhimrinde an Ausdehnung zunahm. Wir stellten soinit damals die besonders 
innige Beziehung des Biindels zum Stimlappen fest; der vorliegende Fall bietet hier- 
zu eine interessante Erganzung, indem er bei einer voin T. Lappen ausgehenden 
Degeneration die damals angenommene Verbindung auf dem Wege des oberen 
L^gsbiindels bestatigt. Die Degeneration ist aber nicht eine so hochgradige, weil 
eben nur ein Teil des Biindels zur Verbindung des T. Lappens mit der Scheitel- und 
Stirnhirnrinde dient. 

Wir kommen schlieBlich noch zur Besprechung der Befunde an den beiden 
Commissurensystemen, der C. ant. und dem Balken. 

7. Die vordere Commissur. 

Die vordere Commissur ist im ganzen, auch auf der linken Seite schmaler 
als an normalen Kontrollpraparaten. Das Hauptstiick — am Boden des Ventrikels 
vor den Fornixschenkeln (Fig. 5) ist auf beiden Seiten gleich dick und gut gefarbt. 
Erst allmahlich wird der Querschnitt beim Durchbruche seitlich durch das Corp. 
striat. rechts kleiner als links, und riickt das geschrumpfte Faserareal in die Ecke, 
welche vom Putamen und dem Nucl. amygdalae gebildet wird (Fig. 7). Hier sieht 
man Fasem zwischen die graue SteiBbeinformation des N. amygdalae durch- und 
ausstrahlen, und ist es zweifellos, daB die Fasern mit dem den N. amygdalae 
umhiillenden Marke, und wahrscheinlich mit dem Gyr. hippocampi in 
Beziehung treten. Hier sind die Fasern, die mehr schrag geschnitten sind, lichter, 
aber noch deutlich gefarbt. In weiter hinter gelegenen Ebenen wird das Areal immer 
kleiner, die Fasern haben die Markscheidenfarbung schlecht angenommen und kann 
man die Schragschnitte gerade noch am auBerenRande des Putamen, im untersten An- 
teile der Caps, ext., lateral begrenzt vom Claustrumnachweisen. In diesen Abschnitten 
(Fig. 8) sieht man lichte Querschnittsfascikel von feinen, schragen, dunkel gefarbten 
Faserchen zerkliiftet, die unterhalb des Areals der Com. ant. in zerstreuten Piinkt- 
chen angeordnet sind, daB es den Anschein gewinnt, es liege eine degenerierte, sehr 
faserarme Partie des Srat. sagitt. vor. Jedenfalls ist in diesen Ebenen der innige 
Zusammenhang mit der Caps. ext. bemerkbar, deren Fasern durch das Areal durch- 
ziehen, und ist es wohl mehr als wahrscheinlich, daB analog dem Aste der Com. ant. 
zur Caps. ext. bei Tieren — auch hier eine derartige Verbindung besteht. Das Areal 
des Com. ant. verliert sich nach hinten zu allmahlich, ohne daB man gerade eine be- 
stimmte Grenze bestimmen konnte. Es reicht aber, und das laBt sich auch an der 
linken Hemisphare kontrollieren, jedenfalls bis nahe zum sageformigen Ende des 
Putamens (Fig. 10). In der linken Hemisphare ist der Schlafenlappenanteil der Caps, 
ant. deutlich vorhanden, man sieht an den entsprechenden Stellen wie rechts, die 
Fasern in langen parallelen Ziigen nach auBcn abwarts strahlen, wo sie dem oberen 
Anteile des Strat. sagitt. ext. sich zugesellen. Sie heben sich dabei von den auBen 
angrenzenden Querbiindeln des Fasc. uncinat. deutlich ab. Kurz erwahnt sei noch, 
daB der Riechfeldanteil der Commissur ant. beiderseits erhalten ist. 

Die Degeneration ist also eine ausgesprochen asymmetrische und 
laBt eine einfache commissurale Verbindung beider Temporallappen wohl entschie- 
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den in Abrede stellen; es konnen nicht etwa ausschlieBlich symmetrische Rinden- 
stellen dadurch zu gleichsinniger Verbindung kommen. Das Degenerationsbild 
hat entschieden etwas Eigenartiges und Charakteristisches an sich. Wir fanden 
ahnliches schon in friiheren Fallen mit Defekten der Schlafenlappenrinde, und eine 
fast gleiche Darstellung gibt Lowenstamm. In seinem ersten Fcdle war der Ur- 
sprung des rechtsseitigen Schlafenlappenanteils der Commissur zerstort, und diese 
daher im Gebiete des T. Lappens in weitgehender Weise degeneriert. Er hebt aber 
ausdriicklich hervor, daB je mehr sich die Commissur der Mittellinie nahert, desto 
geringer die Degeneration wird, und ,,nach Uberschreiten der Mittellinie scheint sie 
im Gebiete der linken Hemisphare zwar im Vergleiche mit Praparaten normaler 
Serien in ihrem Umfange reduziert zu sein, eigentlich degenerierte Fasem lassen sich 
aber in ihr hier nicht mehr nachweisen.“ 

Die Verkleinerung der Commissur in der gesunden Hemisphare bestand auch 
in unserem Falle und zeigt diese Verkleinerung, daB wohl commissurale 
Fasern — wenn auch nicht in groBer Zahl — in der Commissur vor- 
handen sind. Fiir die anzunehmende Verbindung mit nicht symmetrischen 
Gehirnteilen kommen in unserem Falle in Betracht vor allem das Riechfeld, die 
Capsula externa, sowie der N. amygdalae und Gyr. hippocampi, der ja von einer 
Reihe von Autoren als Endstatte der Com. ant. angesehen wird. 

Mit dieser Annahme steht in Ubereinstimmung, daB hier rechts der Faser- 
reichtum des Querschnittes der Commissur gerade bis zum vorderen Abschnitte 
des Gyr. hippocampi ein betrachtlicher ist, nach hinten davon der eigentliche Schlafen- 
lappenanteil der Commissur dagegen viel schwerer degeneriert erscheint. Uber die 
genauen Rindenbeziehungen dieses Schlafenlappenanteiles konnen wir hier nichts 
Genaues aussagen; wahrscheinlich kommen nach dem ganzeh Degenerationsbilde 
neben Fasern zu auch solche zu anderen Schlafenwindungen vor und lassen die 
erhaltenen Faserchen, die eine longitudinale Richtung nach hinten einschlagen, eine 
Beziehung zu den erhaltenen Anteilen von Tj und T3 vermuten. Jedenfalls bestatigt 
sich aber durch die eigenartige Degeneration, daB die Commissura ant. nicht 
ausschlieBlich der Riechsphare angehort, sondern auch einen eigentlichen 
Schlafenlappenanteil besitzt, der nur bei T. Lappen-Lasionen, bei denen das 
Riechfeld inkl. Gyr. hippocampi intakt bleibt, degeneriert, und der erhalten bleibt, 
wenn der Gyr. hippocampi zerstort ist, wie im Falle von Dejerine und Thomas. 
Es gehort also noch ein Teil der Pars interhaemispherica, welche mit dem Gyr. 
hippocampi in Beziehung tritt, zum Riechanteil. Keinesfalls erschopft sich aber 
dieser interhem. Anteil mit dieser Verbindung, wie aus der kurzen Darstellung 
von Villinger hervorzugehen scheint. 

Hinsichtlich der Degenerationsbilder der Commissura ant. ergeben sich ganz 
ahnliche Verhaltnisse, wie bei dem Tiirkschen Biindel. So gut, wie dort der Befund 
im Pes ped. zu Iirtiimern fuhren kann, muB dies auch hier eintreten, wenn man nur 
das Verhalten des Hauptstiickes ins Auge faBt. Auch fiir die Commissura ant. 
ist zu beriicksichtigen, daB fiir den Schlafenlappenanteil in erster Linie das Areal 
lateral vom Putamen und vorwiegend in Ebenen hinter dem Uncus in Betracht 
kommt. Es kann das Hauptstiick bei grober Besichtigung intakt erscheinen und 
doch das Areal des Schlafenlappenanteiles degeneriert sein. 

Als wesentliclies Ergebnis heben wir also zusammenfassend liervor, daB die 
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vordere Commissur nicht ausschlieBlich symmetrisch degeneriert und 
daB Zerstorung des groBten Teiles des T. Lappens (bei Erhalten- 
bleiben des Gyr. hippocampi) nicht den ganzen Verlauf der Commissur 
zur vollstandigen Degeneration bringt, sondern einen Teil, der aus 
dem Gyr. hippocampi und Mandelkern entspringt, relativ wenig in 
Mitleidenschaft zieht. 


8 . Der Balken. 

In letzter Linie erganzen die Ergebnisse des Falles in schoner Weise friiher von 
Anton und mir mitgeteilte Befunde iiber die Art der Faserzusammensetzung 
des Balkens, bei welchen schon festgestellt werden konnte, daB — ebensowenig 
wie die vordere Commissur — der Balken eine ausschlieBliche Commissur ist, 
son dem in weitem MaBe asymmetrische Rindengebiete beider Hemispharen zur 
Verbindung bringt. 

Eine ausschlieBliche commissurale Verbindung z. B. im Bereiche beider 
Schlafenlappen hatte sich hier in besonders schoner Weise zeigen miissen, da ja auf 
der defekten Seite die Balkenstrahlung fast ganz fehlt. Aber selbst bei einer vor- 
wiegenden Verbindung asymmetrischer Rindenteile durch den Balken ware denk- 
bar, daB ein kompaktes Stratum z. B. aus dem Schlafenlappen in den Stirnlappen 
entarten wiirde, denn es konnte ja sein, daB vorwiegende Beziehungen, wie sie friiher 
fiir die symmetrischen Rindengebiete beider Hemispharen angenommen wurden, 
fiir die assymmetrischen bestehen. Es ist nun bemerkenswerterweise trotz der 
Zerstorung eines so betrachtlichen Faseranteiles des Balkens in der unverletzten 
Hemisphare nirgends zu einer abgegrenzten Balkendegeneration gekommen. Dies 
laBt wohl nur den einen SchluB zu, daB die Balkenstraten nirgends aus voll- 
kommen gleichwertigen Fasern bestehen, die aus einem begrenzten 
Hemispharenbezirke der anderen Seite herstammen, sondern daB in 
ihnen Fasem aus den verschiedenen Regionen sich sammeln, mit anderen Worten, 
daBjederGehirnlappendurchBalkenfasernmitderganzengekreuzten 
Hemisphare in Verbindung gebracht wird. Anders sind die Degenerations- 
verhaltnisse, wenn es zu Erweichungen im Balkenkorper selbst kommt. Dabei 
kommt es, wie z. B. im Falle Anton zu kompakteren Degenerationen der Tapeten, 
weil, wie es scheint, die Fasem mannigfacher Herkunft zu bestimmten Regionen 
im B. Korper enger zusammengeordnet sind. Bei einer gleichzeitigen Rinden- und 
Balkenl^ion kann daher eine Degeneration von Balkenfasern in der intakten 
Hemisphare nicht mit der Rindenlasion in Beziehung gebracht werden. 

Wenn wir nun auf die einzelnen Details der Balkenstrahlung im vorliegenden 
Falle eingehen, so sei festgestellt, daB in der rechten Hemisphare zugrunde ge- 
gangen ist: 

a) Das Tapetum des Unterhomes. Es ist nur in den vorderen Ebenen der 
lateralen Wand des Ventrikels — bei mikroskopischer Untersuchung — ein ganz 
feiner Streif diinnster atrophischer Querschnitte erhalten (Fig. 8), der aber nicht 
einmal die ganze Lange der lateralen Ventrikelwand einnimmt. AuBerdem ist 
direkt zerstort noch im vorderen Bereiche des Hinterhomes das Balkenstratum an 
der ventralen Etage (unteres Drittel) der lateralen Wand desselben, und zum Teil 
auch im Bereiche des mittleren Drittels (Fig. 17, 18). 
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Im Stirnhirn ist die Balkenforniation beiderseits in charakteristischer An- 
ordnung erhalten und kann nicht einmal von einer auffalligen Verschmalerung der- 
selben in der linken Hemisphare gesprochen werden. Ebensowenig laBt sich in der 
Balkenstrahlung zum Scheitellappen ein Defekt nachweisen. Man kann hochstens 
finden, daB das Mittelstiick des Balkans im ganzen etwas diinner erscheint als an 
Normalgchirnen (Fig. 10). Es hat auf den Querschnitten eine Dicke von ca. 2 mm. 
Eine deutliche Degeneration ist auch im linken Schlafen- und Hinterhauptslappen 
zu vermissen. 

Wie gewohnlich wird die Tapetumschichte im Bereiche des linken Unter- 
hornes nach hinten immer deutlicher und breiter, sie scheint aber in den vorderen V3 
des Unterhoms entschieden gegen die Norm verschmalert und daher weniger deut- 
lich abgegrenzt (Fig. 8, 9,). Dagegen ist die Balkenfaserung im Hinterhorn durch 
den rechtsseitigen Defekt nicht nachweislich geschadigt. Im Balkensplenium selbst 
sieht man auf Nigrosin- und Karminschnitten einen dunkleren, nicht scharf begrenz- 
ten Streifen, ahnlich wie bei Degenerationen, in der Mittellage, der seitwarts die 
Grenzen des Balkenmittelstiickes aber nicht iiberschreitet. Moglicherweise ist dieser 
Streifen derAusdruck einerDegeneration der aus dem rechten Schlafenlappen stammen- 
den Balkenfasern. 

Im rechten Hinterhorn verhalt sich der Balkenfaserndefekt folgendermaBen: 
Auf den Schnitten knapp hinter dem Splenium (Fig. 17) ist vom Defekte aus die 
Balkenstrahlung an dem noch erhaltenen Teile der unteren medialen Ventrikel- 
wand bis zum Forceps minor degeneriert. Auf Schnitten durch den hinteren Rand 
des Defektes (Fig. 18) reicht von ihm aus die BaJkendegeneration in die untere 
Lippe der Fasc. calcarina hinein, verliert sich aber nach hinten zu bald. Uberhaupt 
erganzt sich bald nach Aufhoren des Defektes das Balkenstratum an der linken 
Wand des Hinterhornes zu einem zusammenhangenden Streifen, wenn es aucli 
noch ausgesprochen schmaler bleibt als links (Fig. 19). Es miissen also die Balken¬ 
fasern, die aus den Windungsgebieten hinter dem Defekte kommen, an der lateralen 
Wand des Hinterhorns allmahlich dorsal warts reichen, sonst hatten sie ja hier im 
Defekte zugrunde gehen miissen. Damit stimmt auch iiberein, daB in den vorderen 
Anteilen des Hinterhornes auch das Balkenstratum im dorsalen Drittel der lateralen 
Wand gelichtet ist, weil sich hier die im Defekte hinten zerstorten Fasem in ihrer 
Degeneration markieren. Die bisher erorterten Befunde am Balken konnen selbst- 
verstandlich nichts iiber die Existenz und den Verlauf rein commissuraler Balken¬ 
fasern aussagen, deren Existenz nach alien bisherigen Untersuchungen wohl fest- 
steht. 


B. Ober den Bau der Schlafenlappen und ihre Beziehung zum 

Gesamtgehirne. 

Die vorliegende Untersuchung hat interessante Einblicke in den Aufbau der 
Sclilafenlappen gewahrt und vielleicht zur Klarung mancher strittigen Punkte bei- 
getragen. Sie hat in erster Linie die Umgrenzung der Horsphare auf die und 
vorzugsweise auf die sogenannte Heschlsche Querwindung (Gyr. tempor. mag. 
Holl) in einwandfreier Weise bestatigt, ebenso die Beziehung der Horstrahlung 
zum inneren Kniehocker. Sie laBt aber weiter ersehen, daB damit die Sehhiigel- 
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rinden resp. Rindensehhiigelstrahlung zum Schlafenlappen nicht erschopft ist. Es 
existiert auBerdem noch eine von Monakow zuerst nachgewiesene Faserbeziehung 
mit dem hinteren Sehhiigelkerne, auBerdem aber auch vermutlich mit medialen 
Kemgruppen des Pulvinar. t)ber die genauere Rindenbeziehung dieser Stabkranz- 
faserung ist ebensowenig wie iiber ihre funktionelle Bedeutung etwas Sicheres be- 
kannt. Vermutlich haben wir wenigstens in den cortico-thalamischen Fasern im 
Sinne von Bechterew unwillkiirliche motorische Leitungsbahnen zu sehen, oder 
zum mindesten solche, welche bei der Regulation subcorticaler unwillkiirlichcr Be- 
wegungskombinationen eine Rolle spielen. Es ist ja sichergestellt, daB bei Reizung 
der Horsphare unwillkiirliche motorische AuBerungen an den Ohren und Augen 
(Bechterew u. a.) ausgelost werden. Auch vasomotorische und sekretorische Er- 
regungen kommen dabei in Betracht. 

Dagegen hat sich die gangbare Anschauung iiber den unteren Sehhiigelstiel 
als Stabkranzfaserung zum Schlafenlappen nicht bestatigen lassen; derselbe ist im 
wesentlichen vielmehr eine, der Linsenkernschlinge analoge Verbindung des Seh- 
hiigels mit dem Mandelkerne, die ja ohnedies auf Basis der Anschauung Edingers, 
daB dieser Kem als Epistriatum dem Streifenhiigel zugehort, postuliert werden 
muBte. Der untere Sehhiigelstiel beteiligt sich also nach diesem Ergebnisse nicht 
an dem Aufbaue der langen Sagittalstrata im Schlafenlappen. Wenn in manchen 
Darstellungen, ich nenne z. B. die verbreitetste und beste im Atlas von Sachs, 
(vgl. Tafel XI), ein Teil der Faserung im Marke an der Spitze des T. Lappens 
als Schlafenlappenstabkranz abgegrenzt wird, so steht dies mit unserem Be- 
funde nicht in Ubereinstimmung. Aus dem unteren Sehhiigelstiel kann dieser so- 
genannte Stabkranz nicht kommen, eine sonstige Herkunft ist nirgends zu erweisen, 
da die Faserziige des Tiirkschen Bundels sowohl, als auch der Hor- und sonstigen 
Sehhiigelstrahlung nicht so weit nach vorne reichen. In den vorderen Ebenen, 
also an der Spitze und nach hinten nahezu bis zum hinteren Rande des Mandel- 
. kernes treffen eine Reihe von Faserziigen zusammen, die zum Teil an dem Aufbau 
der Sagittalstrata teilnehmen. 

Ganz an der Spitze strahlt ein Teil des Fasc. unc. in die basal-medialen Schlafen- 
windungen aus. Diese Faserung geht auch noch in das Mark an der ventralen Fliiche 
des Mantelkernes iiber, an dessen Aufbau caudalwarts noch Fasern der vorderen 
Commissur und vielleicht auch des unteren Sehhiigelstieles teil haben. In diese 
Gegend ist auch der Beginn des occipito-temporalen Assoziationsstratums, des 
Fasc. longit. inf. zu verlegen (der natiirlich in seinem ganzen Verlaufe ZufluB von 
Fasern erhalt), der sich hier vorne mit den erwahnten Faserziigen im Feld 5 der 
Tafel XII. von Sachs mischt, nach hinten mit Projektions- und anderen Fasern 
wahrscheinlich in beiden Sagittalstraten verstreut, occipitalwarts zieht. Die Sagittal¬ 
strata sind somit in ihrer Lange nirgends gleichwertig zusammengesetzt, bestehen 
aus Faserziigen verschiedener Herkunft und Bedeutung, und wechselt die Zusam- 
mensetzung auch in den verschiedenen Niveaus. Dies hat, ebenso auch fiir -den 
Hinterhauptslappen schon v. Monakow festgestellt. In besonders schoner Weise 
laBt sich auch die weitere Angabe von Monakow bestatigen, daB im SchlMenteil 
des Fasc. longit. inf. Fasern der vorderen Commissur vertreten sind. Wir sehen, 
wie ein Rest derselben in der defekten Hemisphare im Areal der Sagitalstrata nach 
hinten zieht. 
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Sicher ist wolil auch das eine, daB im ganzen Verlaufe der Sagittalstrata Fasern 
zu und ab flieBen, und daB auch sich entbiindelnde Balken- und Assoziationsziige 
durchbrechen. Besonders in den mittleren und hinteren Gebieten bildet einen 
nicht unbetrachtlichen Anted das Tiirksche Bund el, dessen Schlafenlappenan- 
teil nach unserem Befunde mit groBeren Abschnitten der Windungsziige des Tempo- 
rallappens zusammenhangt, als bisher angenoinmen wurde. In den hintersten 
Ebenen des Unterhornes, sowie in den Ubergangsgebieten zum Hinterhorn kommen 
auBerdem noch Sehstrahlungen hinzu, die von und zu den primaren Opticus- 
ganglien verlaufen. (Vgl. damit Fig. 48 in v. Monakows Gehirnpathologie S. 79.) 

Den besten Einblick in die dem Schlafenlappen zuflieBenden, oder denselben 
verlassenden Projektionsfasern gibt der sublenticulare Abschnitt der Caps, 
int. Dieser bildet den Isthmus, den der gesamte Schlafenlappenstabkranz pas- 
sieren muB. Als vordersten Abschnitt derselben kann man eigentlich noch den Teil 
einbeziehen, der zwischen der Hauptmasse des Mandelkerns und dem Putamen 
liegt, nach auBen an das Claustrum und den Fasc. uncinat. angrenzt. In diesem 
Teile liegt vor allem der sogenannte untere Sehhiigelstiel, auBerdem der Quer- 
schnitt der vorderen Commissur auf dem Wege zum Durchtritte in die Basis der 
Caps. ext. 

Der nach hinten folgende Teil der sublenticularen Kapsel, der aber noch vor 
ganzlichem Aufhoren des Mandelkernes beginnt, wird eingenommen von den Fasern 
des Tiirkschen Biindels, der Hdrstrahlung (die nach dem Degenerationsbilde in der 
sublenticularen Kapsel mehr dorsal vom Tiirkschen Biindel liegt), der Faserung aus 
dem hinteren Thalamuskerne und wahrscheinlich der aus den mediaJen Kerngruppen 
der Pulvinar. Das Einstrahlen aus der Kapsel in den Schlafenlappen geschieht an- 
scheinend in einem nach vorne konvexen Bogen, so daB wir Teile der genannten 
Faserziige in den Sagittalstraten schon in vorderen Frontalschnitten finden, in 
welchen der Hauptteil der sublenticularen Kapsel noch gar nicht getroffen ist. 

In den hinteren Ebenen fallen die ervvahnten Faserziige schon in den Bereich, 
wo die sublenticulare mit der retrolenticularcn Kapsel zusammenflieBt. In diesem 
Teile liegen auch feine, aber dunkelgefarbte Querschnittsbiindel, also Longitudinal- 
fasern, die sich rechts im Degenerationsareale der sublenticularen Kapsel sehr deut- 
lich abheben. Sie scheinen der Lage nach identisch mit den von v. Monakowin seiner 
Fig. 68 S. 95 eingezeichneten Querschnitten, die er als Nebelfelder bezeichnet, die 
Fasern aus dem Strat. sagitt. int. des Occipitallappens enthalten. DaB eine occipi- 
tale Faserstrahlung in ihnen enthalten ist, scheint mir auBer Zweifel. Man sieht aber 
auBerdem aus den Biindelchen Fasern in die Cauda des N. caudatus eindringen, 
und auch zur Faserkapsel des N. caudatus beitragen, so daB wahrscheinlich diese 
Felder doch nicht ganz einheitlicher Natur sind. 

Noch auf eines sei hier aufmerksam gemacht. Betrachtet man die Dicke der 
sublenticularen Caps. int. in der gesunden Hemisphare und vergleicht damit die 
hochgradige Degeneration derselben rechts, und bedenkt man dabei, daB diese 
Degeneration, da ja der Stiel des Corp. gen. int. erhalten ist, ausschlieBlich auf das 
Konto des Tiirkschen Biindels und der Schhiigelfaserung fallt, so muB man zur 
Annahme kommen, daB diese Faserziige in reichlicherer Menge vorhanden sind 
als es aus der verh^tnismaBig begrenzten Sehhiigelvertretung an sich vermutet 
wcrden kann. Sie degenerieren bei Lasionen der Rinde, auch wenn T^ erhalten bleibt. 
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Damit ergibt sich aber — in Ubereinstimmung mit der schon erwahnten Ausbrei- 
tung des Tiirkschen Biindels, — daB die Schlafenlappenrinde in ausge- 
dehntem MaBe — trotz Beschrankung des Horfeldes auf die — mit 
Projektionsfaserung zusammenhangt und nicht in vorwiegendem MaBe 
Teil von Assoziationsgebieten ist; dabei soli natiirlich nicht in Abrede gestellt 
werden, daB im Sinne von Edinger reichliche Eigenassoziationsfasersysteme des 
T. Lappens vorhanden sind, die vielleicht im Verhaltnisse zur Gesamtmasse des Markes 
des T. Lappens sogar machtig genannt werden konnen. AuBer dem Ease, longit.inf., 
dem Ease, uncinatus und dem Cingulum gelang es uns abgegrenzte Assoziations- 
strata in der gesunden Hemisphare nicht zu finden. Der Gyr. hippocampi mit dem 
Ammonshome ist dem eigentlichen Temporallappen gegeniiber durch seine vor- 
wiegenden Beziehungen zur Riechsphare etwas selbstandiger, ward durch La^ionen 
desselben nicht schwer verandert, und sind es neben Geschmacksfasern aus dem 
Sagittalstratum Easern des Balkens und wahrscheinlich der Commissura ant., 
welche ihren VVeg durch den T. Lappen zu ihm nehmen. 

Wie schon langst bekannt, sind die Beziehungen des Temporallappens 
zu den anderen Teilen des GroBhirnmantels innige und mannigfache. Sie 
sind aber durchaus nicht allgemein derartige, daB der Schlafenlappen mit jedem 
Teile der Gehimrinde in eine gleichmaBige direkte Verbindung tritt. Eine solche 
besteht in ausgiebiger Weise wohl mit dem Hinterhauptslappen auf dem Wege des 
occipito-temporalen Assoziationsbiindels, so daB ein inniges direktes Zusammen- 
arbeiten zwischen den centralen Seh- und Horspharen, eine enge Verkniipfung von 
optischen Eindriicken mit Lautvorstellungen angenommen werden muB. Es ist 
wohl auch Folge dieser engen und ausgiebigen Verkniipfung, daB der Hinterhaupts¬ 
lappen bei Schlafenlappendefekten von alien iibrigen Gehimteilen am schwersten 
sekundar verandert erscheint. 

Eine weitere direkte — wenn auch nicht sehr machtige — Verbindung besteht 
mit dem Scheitel- und wahrscheinlich auch dem Stirnlappen durch den Ease, longit. 
med. resp. superior (Monakow). Jedenfalls sind in dieser Balm kurze mit langen 
Easern vermengt. 

Die Hauptverbindung mit den Stirn- und Scheitellappen durch den Ease, uncina¬ 
tus und Ease, arcuatus ist aber keine direkte, sondem erfolgt iiber dem Umwege der 
Insel. Zweifellos ist dies in unserem Ealle fiir den ersteren nachzuweisen; hinsicht- 
lich des Ease, arcuatus, in welchem u. a. Quensel zum Teile recht lange Easer- 
ziige beschrieb, gilt nach dem vorliegenden Befunde die Unterbrechung in der Insel 
jedenfalls fiir die groBere Masse der aus dem Schlafenlappen stammenden Easern 
und konnen, wenn lange Ziige iiberhaupt vorkomnien, diese nur in verh^tnismaBig 
geringer Zahl vorkommen. 

Jedenfalls ist die Insel eine wichtige Schaltstation, welche die Verbindung 
der Himlappen untereinander zu einem groBen Teile vermittelt, vielleicht auch 
notige Umschaltungen ermoglicht. Es ist in hohem Grade interessant, daB gerade 
wieder einer der phylogenetisch altesten Teile des sekundaren Vorderhimes eine 
derart wichtige Rolle spielt, gleichsam eine Sammel- und Umschaltstation von 
aus den verschiedenen Himregionen zuflieBenden Erregungen darstellt. Es ist 
aus diesen Tatsachen auch verstandlich, daB die Insel, wenigstens in der linken 
Hemisphare, fiir die Sprachleistungen von machtiger Bedeutung sein muB. 
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Die Verbindung mit der anderen Hemisphare vermitteln die vordere Commis- 
sur und der Balken, die beide keine reinen Commissuren sind, sondem auch asyni- 
metrische Rindenteile beider Hemispharen untereinander verbinden. Die An- 
nahme ist berechtigt, daB diese Balkenverbindung eine sehr vielseitige ist und 
der Schlafenlappen auf diesem Wege wahrscheinlich mit alien Mantelteilen der gegen- 
iiberliegenden Hemisphare in Verbindung ist. Die vordere Commissur steht in 
engem Konnexe mit der Riechsphare und dem Gyr. hippocampi; aber auch ein 
Faseranteil zu den konvexen Schlafenwindungen erscheint nach dem vorliegenden 
Befunde als sicher. 

So sehen wir — an dem Beispiele eines Gehirnlappens — das Prinzip der 
einheitlichen Funktion des Gesamtgehirnes in ausgiebigster Weise gewahrleistet. 
Dieses Prinzip ist fiir alle Gehirnlappen im wesentlichen wohl das gleiche. Im 
Detail sind aber doch bei naherer Betrachtung gewisse Unterschiede bemerkbar; so 
ist die Menge der Verbindungen in den einzelnen Hirnprovinzen eine stark variierende; 
man betrachte z. B. nur den Unterschied zwischen der Balkenstrahlung des Hinter- 
haupts- Oder Stirnlappens und der des Schlafenlappens, dcis Zuriicktreten der 
Balkenfasem der Insel gegen die gleichseitigen Assoziationsstraten; Eine weit 
wichtigere Differenz scheint aber der verschieden starke Reichtum an Projektions- 
fasern in den einzelnen Lappen zu bilden. Man vergleiche z. B. den Stimlappen mit 
seinem Sehhiigelstiel, der fronto-pontinen Bahn, der Strahlung zur Subst. nigra 
und zum roten Kerne (v. Monakow), der medialen und lateralen HaubenfuB- 
schleife, oder gar erst den Parietallappen mit den reichen Projektionsstrahlungen der 
sensomotorischen Zone, wozu noch wahrscheinlich ein betrachtlicher Anted des 
Tiirkschen Biindels kommt, mit der Masse der Projektionsfasem aus dem Schlafen- 
und Hinterhauptslappen. Welche Diirftigkeit der Projektion gibt sich da — natiir- 
lich verh^tnismaBig — kund, und vvie geht ihr ganz parallel die relativ geringe Aus- 
dehnung der zugehorigen Thalamuskenie. Uber den Thalamus hinaus reicht aus 
diesen Gehirnteilen eine einzige Bahn, das Tiirksche Biindel in tiefere Gehimregionen, 
dem noch dazu im Occipitallappen kein sehr betrachtlicher Zuzug entspricht. Es 
besteht also tatsachlich ein gewisser Gegensatz zwischen Stim-Scheitellappen einer- 
seits, Schlafen-Hinterhauptslappen andererseits, und zwar in dem Sinne, daB in 
ersteren die Projektionssysteme, in letzteren die Assoziationssysteme machtiger 
und mannigfaltiger sind. In funktioneller Hinsicht kann dies wohl nur das eine 
besagen, daB den Stim-Scheitellappen weniger einheitliche centripetale Erregungen 
zuflieBen als den Hinter- und Unterlappen, die in der Hauptsache geschlossene, 
besonders differenzierte und aus, auf einen kleinen Teil des Korpers lokalisierten 
Sinnesorganen entspringende Sinnesleitungen in sich aufnehmen. Die dominierende 
Bedeutung der optischen und akustischen Wahrnehmungen fiir das gesamte Vor- 
stellungsleben laBt die Vorrichtungen fiir die besonders starke dlseitige assoziative 
Verkniipfung dieserSinnesgebiete mit alien iibrigen Hirnteilen, wenn auch teilweise nur 
auf indirektem Wege, verstehen. Aus diesen Gebieten aber flieBen nur motorische 
Impulse ab, die wahrscheinlich zum groBten Teile primitiven Ausdrucks-, Orien- 
tierungs-, Gemeinschaftsbewegungen dienen. Der AbfluB der aus der Verarbeitung 
der Sinnesreize sich ergebenden cortico-fugalen Erregungen, der komplizierteren und 
Willensbewegungen erfolgt aber im Stirnscheitellappen und muB dort auch zweck- 
miiBig zur Auslosung kommen, weiJ alle diese Bewegungen nur in enger Abhangig- 


Digitized by k^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 




235 


® OBER EINSEITIGEN SCHLAFENLAPPENDEFEKT. 

keit von sensiblen Komponenten vor sich gehen kbnnen, die ja in diesen Gehirn- 
teilen ihre corticale Vertretung haben. 

Wahrend, wie wir gesehen haben, neben der Anatomie der zahlreichen Pro- 
jektionssysteme in den Stirn-Scheitellappen auch deren Funktion im wesent- 
lichen bekannt ist, sind im Schlafenlappen — abgesehen von der Horstrahlung — 
hinsichtlich der iibrigen centripetalen Stabkranzanteile die Kenntnisse iiber die 
Funktion noch ganz unklar. Es ist wohl anzunehmen, daB dieselben die zentrale 
Geschmacksbahn enthalten, konnen sich aber damit nicht erschopfen. Ebenso- 
wenig ist die Bedeutung der cortico-fugalen temporo-pontinen Bahn klargelegt, 
wenn auch zu vermuten ist, daB dieselbe irgendwie auf die Kleinhirninnervation 
regulierend einwirkt. 

Es kann demnach die Schwierigkeit, eine Schlafenlappenerkrankung, wenn 
sie nicht gerade durch Sprachstorungen oder durch Nachbarschaftssymptome sich 
kenntlich macht, zu diagnostizieren, nicht verwunderlich erscheinen. 

Die Eigensymptome bei Lasionen sind uns zum Teile noch verborgen und ist 
darauf zu fahnden, das nachste Ziel klinischer Forschung. Vorbedingung fiir einen 
Erfolg ist aber die Durcharbeitung aller in Betracht kommenden anatomischen 
und physiologischen Fragen, wozu die vorliegende Arbeit einen Beitrag leisten soli. 




Flgurenerkl&rung. 

Fig- 3 - 

Schnitt durch den vorderen Anteil des Corp. striat. Dieser trifft schon die Schla- 
fenlappenspitze, von der rechts nur die obere Rindenflache (T) erhalten ist. Die Gesamtfor- 
mation der Stirnlappen zeigt keine Veranderung. Speziell ist im unteren Anteile der Caps. 
e.xtrema zu sehen, daO das Areal der rechten Fasc. uncinatus (Fu) nicht degeneriert ist. 

Cr = Corona rad. Cl = Claustrum. F = G. fornic. flm = Fasc. longit. medial, fs — Kiss. 
Sylvii. Gr = Gyr. rect. 1 = Insel. Nc = Nucl. caud. P = Putamen. tof = Tract, olfact. 

Fig. 4. 

Schnitt durch das Riechfeld. — Er zeigt die deutlich zunehmende Verkleinerung 
des rechten F. unc., die Verschmalerung der basalen Halfte der Caps, extrema. .\m Schlafen- 
lappenrudiment beginnt der med. Teil sich zum Uncus zu verdicken. 

Ch = Chiasma. Gp = Glob, pallid. Psp = Pedunc. sept, pelluc. Sp = Sept, pelluc. 
trol = Tract, olf. lat. Die iibrigen Bezeichnungen wie Fig. 3. 

Fig- 5 - 

Schnitt durch den Eintritt der Com. ant. — Das Hauptstiick der Com. (Coa) ist 
in seinem Querverlaufe in beiden Hemispharen deutlich, erscheint rechts nicht faser^mer als 
links. Der rechte Schlafenlappen ist infolge der schiefen Schnittfuhrung abgeschnitten, man sieht 
aber noch den stark verkleinerten F» unc. im bas. Teile der Caps. extr. Links ist der F. unc. 
sehr maBig. 

A = Amygdalae, fx = Fornix. Glc = Glob, cinerei. If = Infundibulum. Spa = Subst. 
perfor. ant. so = Riechnervenwurzel. Uc = Uncus, z = ventrales Mark des Nucl. amygdal. 
Ubrige Bezeichnungen wie Fig. 3. 

Fig. 6. 

Schnitt durch den vorderen Rand des vorderen S eh hii gel kernes. — Der Uncus 
des Schlafenlappens ist durch die VergroBerung des N. amygd. stark verdickt, enthalt den vorde- 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



236 


H. ZINGERLE. 


Journal f. Psychologie 
und Neurologie. 


ren Beginn der Cing. und das ventr. Mark des N. amygd., sowie die Ausstrahlung des stark ver- 
kleinerten F. unc. 

ant = Nucl. thal. opt. ant. ap = Ansa pedunc. mit dem unt. Sehhiigelstiel. cM s= Com- 
missura Meynert. Cing = Cingulum. Strat. int. und ext. = Stratum sag. int. und ext. des 
Schlafenlappens. Tap = Tapetum. Uh = vorderes Ende des Unterhornes. clt = Sulc. collateral. 

Fig. 7. 

Schnitt ira Niveau des Tub. ant. des Sehhiigels. — Das Areal zwischen Mandel- 
kern und Claustrum ist sehr abgeblaBt, vor allem durch die Degeneration des F. unc., ebenso 
auch durch die schon deutl. Reduktion der C. ant., deren Fasern sich gegen das ventr. Mark des 
N. amygd. (z) entbiindeln. Das Cingul. ist noch abgeblaOt. An der auGeren Wand des Unter¬ 
hornes liegt ein feiner Faserstreif (x), dessen Herkunft nicht ganz klar ist, wohl nur Assoziations- 
fasern sein konnen. Sehr deutlich ist beiderseits innerhalb des N. amygd. ein Fa.serzug (f) der 
aus der Ansa pedunc. stammt. 

A 1 = Ansa lenticul. B.V = Vic. d’Azyrsches Biindel. Cc = Corp. callosum. Cing = Cin¬ 
gulum. G. hp = Gyr. hippocampi. H2 = Haubenbiindel des Linsenkernes. lat = lateral. 
Sehhiigelkern. NIV = Kern des N. oculomot. To = Tract, opt. T. ant = Tub. ant. V III = 
Ventric. tertius. 

Fig. 8. 

Schnitt durch die Corp. mamillar. — Er trifft noch den hintersten Teil des N. 
amygd., in welchem gerade die Stria term. (St. t.) sich zu formieren beginnt. Das Putamen 
hangt noch mit dem N. amygd. zusammen. Am unteren Ende der C. ext. liegen die wenigen 
Fasern des F. unc., sowie die schon recht atrophische Ausstrahlung der Com. ant. In der etwas 
weiter nach hinten getroffenen linken Hemisphare ist schon der sublentic. Abschnitt der C. int. 
(sbl) angeschnitten. 

Dh = Decussatio hypothalamica. C. L. = Corp. Luysi. Hi = Hauben-Sehhiigelstrah- 
lung. h = Haubenbiindel des Corp. mamill. C. mam. = Corp. mamillare. F. d. = Fasc. dentata. 
f. arc. = Fasc. arcuat. 1 = laterale Wand des Unterhornes. G. ot = Gyr. occipito-tempor. 
P. p = Pes pedunc. Sn = Substantia nigra. St. t. = Stria terminal, vent. a. = Nucl. vent. a. 
thalami. 

Fig. 9. 

Schnitt durch den vorderen Rand der roten Kerne. — Die Fasern des F. unc. 
und der Com. ant. werden immer sparlicher, die Caps, externa ist sehr verschmalert. Im sub- 
lenticul. Abschnitte der C. int., der sehr verschmalert ist, liegen wenige atrophische Quer- 
schnitte. 

G. tm = Gyr. temporalis magnus. Im Nr = lat. Mark des Nucl. ruber. 1 . med. ext. = 
Lamina med. ext. C. int. = Caps. int. ip = Interparietal furche Pi = unteres Scheitellapp- 
chen. P = Pons, vent b = Nucl. ventr. b. thal. opt. PI. = Plexus chorioid. des Unterhorns. 

Fig. 10. 

Schnitt durch die groGte Ausdehnung der N. rub. — Zeigt die hochgradige 
Schrumpfung und Degeneration der r. sublenticul. Caps. int. Das Degenerationsareal, das 
groOtenteils dem Ausfalle des Tiirkschen Biindels entspricht, w'ird basal von der Stria terminal, 
(st. t.), dorsal von Fasern der Horstrahlung begrenzt. Die vordere Commissur und der F. unc. 
sind in minimalen Resten vorhanden. Der Pes ped. ist rechts schmaJer als links, aber ohne sicht- 
bare Degeneration. Das Cingulum ist ebenfalls verkleinert. 

Fpl = lat. FuBschleife. Fi = Fimbria. G. supr. m. = G. supra marginal, med. a und 
med. b. = Nucl. med. a. und b. Thalam. opt. Lmp = mediale FuOschleife. Str. m = Stria 
med. Thai. opt. 

Fig. II. 

Schnitt durch den Seitenventrikel, und den Fasc. longit. med. (resp. super, v. Mo¬ 
na kow), in welchem ein Faserzug (flnij) rechts zum Ausfall links gekommen ist. 

Crtr = reticul. Stabkranzareal. Ci = Caps. int. I., med. ext. = Lam. med. ext. des 
Thalam. opt. VI = Seitenventri kel. 

Fig. 12. 

Schnitt durch den front. AnteildesrechtenCOrp. gen. ext. — Die Degeneration 
der sublentic. C. int. ist noch deutlich und tritt zur Deg. des Tiirkschen Biindels noch die der 


Digitized by t^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



BD. 18, HEFT 6 
1911. 


OBER EINSEITIGEN SCHLAFENLAPPENDEFEKT. 


237 


Sehstrahlung und der Thalamo-temp. Strahlung hinzu ... In der sublent. Kapsel sieht man 
feine dunkle Querschnitte, die zum Teil einer cx:cipit. Strahlung angehoren. Im Pes ped, zeigt 
sich keine Degeneration. 

Gh = Gangl. habenule. F. M = Fasc. retroflex. Cge = C. gen. ext. Cgi = C. genic, int. 
Im cge = laterales Mark des C. gen. ext. 

Fig- 13 - 

Schnitt im Niveau der hinteren Commissur. — Die Degeneration in der sublent. 
Caps. int. wird durch Ausfall von Seh- und Thalamusstrahlungen gebildet. Deutlich sind die 
feinen dunklen Querschnitte innerhalb der Degenerat.-Areals. Degeneriert ist auch das auOere 
Drittel des C. gen. ext. Weitere Veranderungen zeigt das Pulvinar, der hintere Thalamuskern und 
der Fasc. longit. medial. 

Aqu. =a Aqu. Sylv. B A = Bindearm. bg. p = hint. Vierhiigelarm. ImCge = lat. Mark 
d. C. gen. ext. hint = hint. Thai. Kern, rtrol = retrolent. Caps. int. L. m = Schleife. Hs = 
Haubenbahn. flp = fasc. long. post. 

Fig. 14. 

Schnitt durch den vord. Rand der vord. 2 Hiigel. — Die Degeneration der sublent. 
Caps. int. ist wie fruher, das Cgl erscheint im ganzen stark geschrumpft und stoker degen. als 
vome, ebenso der hint. Thalamuskern. 

Cbll = Kleinhirn. H. = Horstrahlung. Bqu. a — vord. 2 Hiigelarm. Pi = unteres Schei- 
tellappchen. t^ = erste SchlMenfurche. 

Fig. 15. 

Schnitt im Niveau der vorderen 2 Hiigel. — Auff^lig ist die Degeneration im hint. 
auBeren Anteile der Pulv. (post.). 

Cqu. a = vord. 2 Hiigel. Lra, LI = med., lat. Schleife. lat. M. pulv.-lat. Mark des Pulvinar. 

Fig. 16. 

Schnitt durch den hintersten Anteil des Pulv. der rechten Hemisphare. — 
Die Degeneration im hinteren auBeren Anteile des Pulvinar (post.) und die daraus abgehende 
Faserdegeneration ist sehr deutlich. Auch das iibrige Pulvinar ist geschrumpft. 

Fig. 17. 

Schnitt hinterdem Splenium des Balkens. — Cber dem Defekte sind die Sagittal- 
strata noch durch vernarbte Herde zerkliiftet. 

Cc = Balkenstratum. Crst = Corp. restiforme. 01 = Olive. Str. a = Stria acust. 
V asc. = aufst. Trigeminuswurzel. V. IV. = Ventr. quart. 

Fig. 18. 

Schnitt durch das hintere Ende des Defektes, nahe der Incissura prae- 
occipitalis. — Die unteren zwei Drittel der Sagittalstrata an der iiiiBeren Wand des H, H. sind 
noch durch den Defekt (D) zerstort. 

P. c = Sulc. parieto-occipit. Cu = Cuneus. 

Fig. 19. 

Schnitt durch den rechten Hinterhauptslappen. —Zeigt die sekundare Degene¬ 
ration in den Sagittalstraten hinter dem Defekte, sowie die hochgradige Verschnialerung der 
Sagittalstrata uberhaupt. 

Oi, 01, Os = erste, zweite, dritte Occipitalwindung. 
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De la Presbyophrenic (Wernicke) 

(la forme senile de la Psychose de Korsakow). 


Par le 

Docteur G. C. Bolten. 

Wernicke^), 4 qui revient le merite d'avoir reconnu la forme s6nile de la psychose 
de Korsakow et qui Ta d^crite comme une image de maladie separ^e, tr^ distinctement 
k diff^rencier parmi toutes les autres formes, apparent^es k la psychose senile, en 
dit: „La presbyophr^nie est la psychose sp^cifique de la vieillesse, en ce sens, et par 
cette limitation, avec lesquels nous consid6rons comme possible une classification 
des psychoses d’apr^ leur ^tiologie, c'est k dire, elle se trouve, si on la diff^rencie 
de la psychose polyn6vralgique, exclusivement chez les vieillards et en maints cas 
on ne peut d6montrer aucun autre moment ^tiologique. Pourtant, la presbyo- 
phr^nie ne forme qu’une partie relativement petite des psychoses, dont le senium 
est la cause. Elle se presente, comme la psychose polyn^vralgique sous deux formes: 
Tune aigue, ddirante et Tautre chronique; cette derniere est consid^r^e, si elle existe 
tant soit peu longtemps, comme incurable et consiste dans les memes components, 
que la psychose polynevralgique en sa forme chronique.“ Aussi Wernicke cite comme 
symptomes principaux: i® la disorientation avec absence de desespoir; 2® la perte 
de la faculti d’impression (la ,,Merkfahigkeit“ des allemands), quoique la faculti 
d’observation soit retenue; 3® la confabulation et 4® Tamnesie retrograde. A cela 
viennent se joindre souvent encore des changements maladifs d’humeur, avec deux 
types, qui se prisentent au premier plan: ou une euphorie, qui est en contradiction 
itonnante avec les circonstances extirieures, ou une humeur irritable et emportie. 
Wernicke donne des exemples des deux types: une malade, agie de 78 ans, manifestait 
son euphorie par un babillement ininterrompu et agreable et montrait ainsi, puis 
qu'elle se considirait encore et toujours comme une jeune fille, une naiveti et un 
sentiment de pudeur, qui k son age, faisaient un effet on ne peut plus insensi. De 
la seconde anomalie d'humeur une femme de 84 ans donnait un exemple tres clair: 
elle injuriait et maugriait contre tout et chacun, genait son entourage par les 
contes les plus indicents, et les accusait des mifaits les plus horribles. 

Wernicke disigne alors, et c'est d'un intiret riel pour la reconnaissance de 
la maladie, que chez les malades presbyophrines la vivante expression de la figure, 
la grande vivaciti, le bavardage remarquable, leurs manieres et leurs mouvements 
se montrent clairement, et les font distinguer immidiatement des diments siniles, 
car ces demiers manquent completement de cette inergie et de cette vivaciti. 
La forme aigue (ou dilirante) de la presbyophrinie a, en effet, les memes symptomes 
que la forme chronique, k Texception peut-etre de Tamnisie ritrograde. Et, en outre, 

*) Wernicke, GrundriS der Psychiatrie. Leipzig 190O. p. 290—293. 
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il existe soiivent dans la forme dclirante line inquietude plus ou moins forte, qui 
se manifeste par des mouvements agites, rinsomnie, la grande variation d'id^s, 
et quelquefois aussi par des hallucinations, sp6cialement de la vue. Pris tout 
ensemble, la forme aigue offre assez bien I’image du delirium tremens bien modere 
et qui, en outre, s’etend sur une pdriode beaucoup plus longue que le delire alcoolique. 
\Ver}iicke en donne aussi un exemple; chez une femme de 76 ans qui, jusqu’ici, 
avait ete tres alerte, et qui commenc^ait a montrer a cet age les symptomes aigus 
de la presb\’ophrenie, la maladie finit si favorablement, que la malade peu apres 
etait encore capable de continuer durant plusieurs annws une affaire d’importance. 

dit apr^: ,,Laduree de la maladie se monte en ces cas, qui finissent 
par la guerison, ce qui arrive assez souvent, de quatre a huit semaines. Dans les 
autres cas elle passe imperceptiblement a la forme chronique, ou bien il en reste 
une simple demence senile, qui forme aussi la fin de la forme chronique.“ 

D’apras Wernicke, nous pouvons considerer ainsi la presbyophrenic comme 
une phase encore curable, qui precede la demence senile, mais alors on doit observ’er 
que, sans doute, la plus grande partie des cas de demence senile se montrent sans 
cette phase pr^edente. 

Quant a I’etiologie, Wernicke dit que, en beaucoup des cas, il n’y a pas autre 
chose que bage, qui puisse servir de moment etiologique; par contre plusieurs 
autres auteurs soutiennent que les symptomes comple.xes de Korsakow, et conse- 
quemment aussi la presbyophrenic, sont d’origine toxemique. Heilbronner^) dit 
aussi qu’une forme aigue et curable de la presb\'ophrenie se montre frequemment 
comme suite des maladies infectieuses aigues. Monckemdllcr^) defend extensivement 
le point de vue de la pathogenese toxemique. et croit souvent possible une ,,Sum¬ 
mation toxischer Reize“. Il est d’avis, que, dans la plupart des cas, il est question 
d'alcoolisme chronique ou bien d’autres intoxications chroniques, et qu’alors toutes 
sortes des causes accidentelles, comme infections, catarrhes, apoplexies, etc., peuvent 
s’y joindre. 

Que les symptomes complexes de Korsakow se presentent souvent comme 
complication dans les tumeurs de I’encephale, n’est absolument pas en contra¬ 
diction avec Topinion de Monckcnwllcr, parce que tant lui meme que Bonhdjjer^) 
ont dt^nontre, que, dans ces cas, ces tumeurs etaient toujours amollies et pouvaicnt 
ainsi donner lieu facilement a une intoxication cerebrale; les sarcomes de I’encephale 
semblent souvent s’amollir. Korsakoic*) lui-meine. qui a decouvert et dt^rit le syn¬ 
drome, qui porte son nom, chez des malades atteints de la psychose px^hmevTalgique, 
par consequent au fond de rintoxication alcoolique chronique, retient, comme il 
va sans dire, la nature toxemique de la maladie. Kraepelin^) ne veut pas placer 
la presbyophrenic sur la meme ligne que les s^'mptomes complexes de Korsakow: 
il considere ces derniers comme une image de maladie tout a fait propre, et qui a 
pour cause exclusivement Tmtoxication chronique alcoolique. Bonhoffer trouvait 
souvent des symptomes presbyophrenes accompagnant des symptomes de foyers et 
pouvait ainsi accepter facilement, que des produits de d^omposition, provenant du 

') Heilbron ner, Miinchcnor medizinische Wochen^chrift 1905. 

*) Monc ke moiler. Allgenieine Zeitschrift fiir Psychiatrie 1808. Tome 54. 

*) Bonhoffer. .\llcomeine Zeit^chrift fur Psychiatric icx^. Tome 61, p. 745. 

*) Korsakow, Archiv fur Psychiatric iSoo et iSoj. Tome n et 23. 

*) Kraepehn. Psychiatne II, 1903. 
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foyer (haemorrhagic, abces du cerveau, tumeur, enc( 5 phalite etc.), se melent regulicre- 
ment k la circulation. 

Klein^) pouvait montrer, dans sept cas de presbyophrenic, Tintoxication. 
Les sources de cette toxemie (!taient respectivement: glucosurie (2 fois); alcoolisme 
chronique (2 fois); cylindrurie, accompagn^ de ph^nomenes ur^miques, meningitiques; 
des symptomes de foyers avec endocardite et cylindrurie; et une enflure gommeuse 
amollie (une fois chaque). 

Except^ dans un cas, decrit par moi ult^rieurement^), ou seulement Tage 
avanc^ (72 ans), et une forte art 4 riosclerose pouvaient etre con.sider^ comme mo¬ 
ments 6tiologiques, il m'a toiijours 6 te possible de confirmer, comme cause princi- 
pale de la presbyophrenic, I’age avance et, comme cause accessoire, un moment 
toxi-infectieux. Des douze cas, que j'ai vus dans les dernicres. annees, il etait k 
constater, en ce qui concerne les moments etiologiques : 

n® I, un cas (72 ans, homme) forte arteriosclerose, mais aiicune raison pour accepter 
une discrasie quelconque, 

n® II et III deux cas (68 et 70 ans, femmes) apoplexie, dont une etait accompagnee 
d*alcoolisme l^ger, 

n® IV et V, deux cas (65 et 67 ans, femmes) nephrite chronique avec albuminuric, 
n® VI, un cas (64 ans, femme) alcoolisme chronique, pneumonic chronique des deux cotes, 
n® VII, un cas (Goans, femme) ulcus cruris extraordinaire, avec infections secondaires, 
de sorte qu'il s’etait forme elephantiasis avec plusieurs suppurations chroniques, 
n° VIII, un cas (58 ans, homme) des derangements de I’estomac, avec parfois une tempera¬ 
ture eievee (d*origine inconnue, mais provenant probablement d'un abces ducerveau), 
n° IX, un cas (65 ans, femme) cancer de la matrice, existant depuis tres longtemps 
(cinq ans au moins), avec forte endometrite, 
n ° X, un cas (65 ans, femme) pneumonic chronique avec bronchite; continuelle elevation 
de temperature, 

n® XI, un cas (61 ans, femme) tumeur de I’encephale (espece inconnue) et 
n ° XII, un cas (59 ans, femme) syphilis cerGbrale diffuse. • 

Dans onze de ces douze cas, il y a done en jeu, outre Tage avance, un moment 
etiologique, qui donnera lieu presque certainement k discrasie ou k toxemie. En 
general, aussi Torigine toxGmique du syndrome de Korsakow est bien etablie. Ziehen ®) 
accepte cela aussi de la psychose polynevralgique, qu’il range sous la forme in- 
coherente de la paranoia hallucinatoire aigue, ou, k mon avis, elle n’est absolument 
pas chez elle. En outre, il ne cite pas du tout la presbyophrenie, pas meme dans 
le chapitre „dementia“. Quand aux symptomes complexes de Korsakow il est bien 
demontre, qu’en des cas trds-rares^ les traumatismes du cerveau peuvent etre la 
seule cause de la maladie, comme par exemple, dans un cas, decrit par moi aupara- 
vant*). Et pour conclure, disons que, comme avec d’autres, Heilbronner^) lui aussi 
a demontre, que, chez le syndrome, dont il est ici question, differents moments etio- 
logiques sont en jeu (intoxication chronique, discrasies, traumatismes, infection, 
senium etc.), infection dite complexe (,,Mischinfektion“ des allemands). N’oublions 
pas, toutefois, que I’age avance est la cause principale et la toxemie la cause acces¬ 
soire de la presbyophrenie. 

q Ki ein, Nederl. Tydschrift voor Genceskunde igoS, II, p. 1216. 

“) Bolten, Nederl. Tydschrift voor Genceskunde 1906, p. 1460. 

*) Ziehen, Psychiatric. Leipzig 1902. p. 388. 

*) Bolten, ,,Traumatische Psychosen". Psych, en neurologische bladen 1909, p. 71. 

Heilbronner, ,,Senium, .\lkohol und Trauma“. Psych, en neurologische bladen 1905. 

p. 522. 
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A ce que nous venons de dire, concernant I’^tiologie, nous pouvons encore 
faire observer, que la presbyophr^nie semble frapper principalement les femmes: 
les sept cas de Klein, cites plus haut, sont tous de femmes, tandis que parmi mes 
douze cas il n’y a que deux hommes. ' ' 

Comme premier symptome Wernicke mentionne I’^tat de d^orientation; il est 
souvent aussi general que possible, et embrasse aussi bien les personnes, que Tentou- 
rage, le lieu, le temps etc. C’est pourquoi les malades ne savent ordinairement pas 
ou ils sont, regardent quelquefois I’hopital comme un logement, d’autres fois comme 
une salle de danse on bien un palais, s’imaginent encore habiter dans leurs families, 
ou chez des amis, ou qu’ils se trouvent dans leur propre maison. Pour la plupart, 
les malades n’ont pas la moindre idee du temps, ils ne savent presque jamais le jour 
de la semaine ou du mois, et il n’est pas rare du tout, qu’ils ne connaissent meme 
pas I’ann^e ou la saison, dans laquelle ils vivent. Ils ne comprennent gen^ralement 
rien des personnes qui les entourent; ils s’imaginent que le docteur, qu’ils voient 
tous les jours, est un de leurs connaissances, ou un gar^on de magasin, ou bien — 
grace k son habit blanc — le domestique d’un boucher ou bien un platrier. On 
rencontre des cas insenses, comme p. ex. le cas X: 

Une femme de 65 ans, qui souffre dej 4 depuis tres longtemps dc toiix et d’expecto- 
ration. Ceci devient si grave, qu’elle doit garder le lit, quand elle se rend k Thopital 
de la Haye, ou elle occupe la meme chambre qu*une jeiine fille de 20 ans. Elle la prend, 
presque constamment, pour le jils de ,,madame“, (notre malade etait femme de menage 
et travaillait dej 4 depuis plusieurs annees chez une dame agee, ,,madame“); Tinfirmidre 
est la servante de „madame“. Elle se trouve chez elle, c’est k dire chez ,,madame‘' et 
doit se mettre au travail tantot: madame est k ce moment encore en bas, mais elle sortira 
bientot et alors elle doit aller faire la chambre. 

Elle me prend tantot pour un neveu de madame, tantot pour un joueur de la partie 
de cartes hebdomadaire, ou pour le groom d’un bureau, qui vient souvent a la porte 
de madame. Si la jeu^e fille, avec qui elle partage la chambre, revolt quelquefois la visite 
de sa soeur, c’est a son tour une nidce ou une bonne connaissance de madame, qui passait 
pour un moment, ,,comme cela arrive souvent I’apr^-midi". Du temps elle n’a pas 
la moindre idee: elle ne sait jamais le jour de la semaine ou du mois; generalement elle 
ignore meme I’annee: tantot c’est 1909, tantot 1910. Si je lui demande : depuis combien 
de temps etes-vous maintenant icil la reponse est generalement: ,,depuis plusieurs 
annees deja“ (elle veut dire qu’elle travaille dej^ depuis plusieurs annees chez madame); 
si je lui ai fait compendre avec beaucoup de peine, qu’elle se trouve dans I’hopital, k 
cause de sa toux, elle retient cette idee un instant et dit qu’elle est arrivee I’avant-veille 
(elle y est d 6 j 4 depuis trois semaines), mais deux minutes apr^s elle raconte de nouveau 
avec la meme bonhomie, qu’elle est id chez madame depuis plusieurs annees deja! 

Des exemples tr^s-distincts de forte disorientation furent fournis par les 
n°I {de]k dicrit en ,,Ned.Tydschrift voor geneeskunde" igo6, II, p. 1460) et n® VIII, 
sur la maladie remarquable desquels je donnerai quelques details. 

Homme, agi de 58 ans, qui, il y a cinq ans, tenta de se suicider. Il s’etait tire 
deux balles de revolver dans la tete, dont Tune, qui avait traverse le processus mastoideus 
dc I’os temporal, avait iti facilcment extraite, tandis que I’autre, s’itant brisee, on 
n’avait retire que quelques morceaux sans etre sur, qu’il n’en restait pas quelques-uns 
encore. A cette epoque il ne souffrit que peu de scs blessures; il quitta I’hopital quelques 
semaines apris sans d’autre qu’une paralysie faciale complete et periphire du c6t6 droit 
et un peu de surdite aussi k droite. 11 partit apres pour Anvers, ou il se sentait toujours 
tres bien et fit parfaitement ses affaires pendant cinq annees. Mais k la fin de novembre 
1910 il se sentit moins bien et il rentra k I’hopital de la Haye. Il 6tait somnolent, devenait 
meme apr^ quelques jours soporeux ct montrait des difficultes a avaler: d’abord il 
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avalait difficilement, prds il avalait de travers. I.a blessiire derriere I’oreille droite 6tait 
toujours ouverte, de temps en temps un peu supureuse, et semblait etre remplie d'unc 
masse tant soit peu putride, consistant en tissu granulaire repousse; ^ I’organe de Touie 
I'ot^atre ne put trouver aucune anomalie. Des phenom^nes de foyers manquaient tout 
k fait, la temperature etait toujours elevee, d’un caractere pyemique. On pensa k un 
abces du cerveau dont la localisation n’etait pas possible. Apres une semaine a peu prds, 
le malade devint graduellement plus clair et bientot il se portait meme si bien, que sa 
femme demanda son conge, ce que nous refusames, parce que le patient avait encore 
la fievre et etait trds pale, Durant trois semaines environ, il resta alors psychiquement 
parfaitement en ordre, ayant cependant toujours Fair pale et cachetique. Puis survinrent 
tout d’un coup des troubles mentales, qui prirent I'image de la forme deiirante de la 
presbyophrenie. Si je lui demandais: ,,me connaissez-vous ?“ la reponse etait en ricanant: 
,,naturellement, vous etes monsieur X d'Anvers", alors qu’il m'avait toujours appele 
,,docteur‘‘ durant la bonne periode precedante, et qu’il savait aussi mon nom. Une fois, 
que je voulus m’asseoir prds de son lit et pour cette raison que je depla^ais un peu 
sa table de nuit, il me prit anxieusement par le bras et, tres excite, il raconta, avec 
force details une histoire, d’ou, avec quelque peine, je compris qu’il me prenait pour 
un concurrent d’Anvers, qui voulait ouvrir son coffre-fort et enlever I’argent comptant 
qui s’y trouvait (n. b. sa table de nuit!). Apres cela il me parla d’une autre personne, 
qui etait venu le voir et lui avait vole deux mille cent francs. Il ne reconnatt pas, maintes 
fois, sa femme, qui vient le visiter chaque jour; par contre, il prend differentes infermidres 
pour sa femme. Il ne sait jamais, oil il est: tantot il est chez lui k Anvers, tantot dans 
sa demeure precedante k la Haye, ou bien chez un de ses amis. Il n’a pas non plus la 
moindre idee du temps. Si je lui fais voir mon martpau k percussion, avec lequel j’ai 
examine souvent ses reflexes de tendons, il le prend pour un ustensile de gazier, et un 
moment aprds pour un fume-cigare en forme de pipe. 

A plusieurs reprises sa desorientation allait si loin, qu’il pensait etre k Anvers, 
et alors il parlait exclusivement le fran9ais; une autre fois, il se figurait etre en voyage 
en Angleterre et parlait toujours I’anglais: k ces occasions il arrivait souvent, qu’on 
lui parlait en hollandais et qu’il r6pondait reguli^rement en anglais. Il arrivait aussi, 
qu’il parlait toujours de sa jeunesse en faisant toutes sortes de recits, et apparemment 
il vivait encore dans cette p6riode de sa vie dej 4 depuis longtemps ^coulee. Et tout 
cela changeait chaque jour souvent et rapidement. 

Outre cela il se produisait chez lui toutes sortes de phenomdnes negatifs: il voulait 
toujours quitter son lit, dormait mal et etait tres inquiet la nuit surtout; on ne pouvait 
k peine le retenir, il voulait toujours se lever: tantot il avait appris, que sa femme 6tait 
serieusement malade et c’est pourquoi il voulait la visiter immMiatement, tantot il 
venait de recevoir une ,,d6p^che d’affaires" de sorte qu’il devait prendre le train au plus 
vite, ou bien, il se figurait encore, qu’il 6tait midi, et qu’il 6tait temps d’aller faire sa 
petite promenade etc. 

Il ne pouvait absolument pas manger ou boire seul, de sorte qu’on avait la plus 
grande peine k lui faire prendre assez de nourriture; generalement il salissait son lit. 
La temperature variait toujours entre 37° et 38,8°, le pouls battait de plus en plus 
lentement, etant tombe de 80—100 au commencement de la maladie k 45—60 pulsations 
k la minute dans la periode presbyophrdne. Le pouls etait faible, mou et irregulier 
avec plusieurs intermettences. Alors que la condition psychique restait toujours la meme, 
c’est- 4 -dire que le patient nuit et jour deiirait sans cesse, toujours desoriente et inventif 
(confabulation)', sa condition physique, sous I’influence des facteurs sus-dits, reculait 
rapidement: il maigrissait trds vite, le pouls devenait effroyablement lent et petit et 
le malade obtenait ,,visite continuelle", car nous attendions tons la fin d’un moment 
k I’autre. Mais, aprds qu’il eut ete pendant six jours environ entre la vie et la morte, 
temps, durant lequel il fut presque impossible, de lui faire prendre quelque nourriture, 
il se r6tablit: il commen9a k bien manger, et son inteUigence s’^laira rapidement, comme 
le brouillard, qui est chass6 par un fort soleil. Et, depuis ce temps, le malade est rest6 
psychiquement parfaitement bien; il est meme devenu un tout autre homme: s’il 6tait 
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avant la p^riode d^lirante, tranquille et reserve, maintenant il est gai et 6veill6, mange 
toil jours bien et se montre avide d’humor. Ses troubles psychiques ont dure environ 
six semaines, periode qui manque maintenant completement d. son souvenir. 

Ce malade, qui n’avait jamais montr 4 auparavant de troubles mentales, re^ut 
4 un age assez avanc 4 des deviations psychiques, qui coincident parfaitement avec 
rimage, decrite par Wernicke. La dur^e en est aussi entierement conforme au type 
original et, justement dans ces cas complets, il n’est pas possible de poser une autre 
diagnose. La presbyophrenie ne ressemble que peu a la d^mence senile commen^ante; 
ce malade fut apres sa guerison de nouveau si bien qu*auparavant, sa memoire 
etait, excepte durant les six semaines de maladie, parfaitement en ordre; rien ne 
manquait k son intelligence et aucune trace ne restait de tous les autres troubles. 

Sans doute Timage de la presbyophr^nie est apparentee de pr^ k celle du 
delire toxique, mais la bonhomie non rare et alors frappante, surtout la confabulation 
des malades, leur vivacity et la faculty d’observer rest^e intacte chez la presbyo- 
phr6nie constituent tme difference caracteristique et constante entre ces deux, tout 
aussi comme la faculty d'attention et Tinteret dans Tentourage, qui sont restes 
preserves dans les cas de presbyophrenie. 

Que la confabulation repose, pour la plus grande partie, sur des observations 
des sens, mal assocides et qu’elle soit due surtout au d^sir de cacher la totale inter¬ 
ruption du memoire et de la faculty d'impression, cela pouvait etre facilement et 
souvent demontre chez ce malade, ainsi que les nombreux et rapides changements 
d’id6es. 

L’int^ressant en ce cas ^tait qu’ici la desorientation ^tait si forte, qu’elle prit 
taut soit peu le caractere d’asymbolie; Wernicke d^rit aussi un de ces cas: un 
patient qui, auparavant, n'avait montr^ que Timage moyenne de la psychose polyn^- 
vralgique, fut graduellement si parfaitement d^sorient^, que Wernicke le demontra 
une seconde fois comme un exemple d’asymbolie(= ne pas reconnaitre des objets 
et leur usage, avec connaissance intacte). Une desorientation ^aussi forte ne dure 
gdn^ralement pas longtemps; chez notre malade celane durait que deux ou trois jours. 

Le second symptome est le trouble de la faculty d’impression (la „Merk- 
fahigkeit“ des allemands); si Ton propose un nombre de 3 ou 4 chiffres au malade, 
il ne sera que tr^ rarement capable de rep6ter le nombre sans faute, surtout s'il 
contient plus de trois chiffres. Si on lui laisse voir un objet qu’il ne connaissait 
pas avant, dont on lui exphque I’usage, il ne peut g^n^ralement apr^ cinq minutes 
en raconter que peu ou rien. Il est frappant que ce trouble n’est certainement 
pas du k un manque d’observation et qu’il ne repose non plus sur le rallentissement 
psychique general, au contraire, les patients presbyophrenes sont souvent vifs, 
gais, ^loquents; ils montrent meme une plus on moins forte euphorie et rarement 
des phenomenes n^gatifs: ils sont en general de bonne humeur, mangent bien et 
prennent un int^ret k toutes sortes de choses. Ils se distinguent par cela imm6dia- 
tement des malades dc dc^mcnce senile. Regis^) a done aussi tort, quand il dit, 
que la presbyophrenic n’est autre chose qu’une variety de demence senile. Il tache 
encore de demontrer que les phenomenes presbyophrenes sont entierement analogues 
k ceux de deiire toxique, paralysie generale, mais, comme il est dit dej 4 , il oublie 

*) Wernicke, Krankenvorstellungen cler Psychiatrischen Klinik zu Breslau (Fall 9), 
Heft II. Breslau 1899, p. 29. 

*) R6gis, Precis dc psychiatrie. Paris 1909, p. 505. 
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tout k fait les points de difference caracteristique entre presbyophrenie d'un cote, 
et demence senile et deiire toxique de Tautre. Et Regis a d’autant plus tort, que 
la presbyophrenie est curable, tandis que la demence senile ne Test pas. 

En effet, les symptomes complexes presbyophrenes contiennent des caracteres 
communs aux symptomes de deiire toxique et de demence senile, mais presentent 
aussi avec ces deux affections des divergences caracteristiques et constantes. 

Le trouble de la faculte d'impression a comme consequence que chaque espece 
d’observ^ation des sens n’est pas, chez les malades, associee a une image de memoire, 
de sorte qu’on pent leur laisser voir plusieurs fois un meme objet, leur en racontei 
quelque chose, sans qu’ils puissent reproduire une seule fois meme ce qu'ils ont 
entendu. Comme les malades, cependant, tachent de cacher autant que possible 
ce defaut, ils remplaceront par des produits de leur phantaisie les images de memoire 
non form^es, donnant ainsi, gaiement, sans n'y rien comprendre les r^ponses les 
plus divergentes quand on leur posera la meme question sur quelque chose, qu’on 
leur a communique. Chez une de mes malades (cas n° II) le trouble de la faculty 
d’impression se montrait fortement au premier plan. 

Dans les cinq dernidres ann^es, madame X., 68 ans, a eu, par deux fois, des attaques 
d’apoplexie et, dans ces derniers temps elle prend bien aussi un peu plus d'alcool que 
n^cessaire. Elle est d*une famille quelque peu psychopathique, a eu toujours un caractdre 
incommode et inflexible, mais n’a montr6 distinctement des deviations psychiques 
qu’aprds la seconde apoplexie. Quand elle sc soumit a mon traitement, elle etait toujours 
parfaitement desorientee quant au temps, moins quant k Tentourage et aux personnes; 
elle est tr^s vive et gaie, parle volontiers, observe bien, de temps k autre m^me trds 
alerte. Elle montre souvent des troubles d’humeur, elle est maladivement et fortement 
tracassiere. Sa memoire et sa faculte d’impression sont reduites presqu’^ zero et cela 
donne lieu a de nombreux desagrements: elle ne sait jamais, ou se trouvent ses trois 
gardes-du-corps indispensables, ses lunettes, son mouchoir et scs fausses dents, et, si 
elle ne les trouve pas bien vite, elle devient furieuse, injurie les infirmieres, les accusant, 
d’avoir cache les dits objets, uniquement pour se moqiier d’elle. Toutefois le contraire 
ctait vrai: dans ses nombreux coups d’humeur, elle cachait elle-meme soigneusement 
ces objets pour avoir le plaisir de faire inutilement chercher les infirmidres, mais, par 
contre, il faut dire que, quand sa mauvaisc humeur etait passee, elle se mettait a chercher 
elle-meme, sans jamais rien trouver. Les memes scenes se reproduisaient si regulierement 
chaque jour, que si les infirmieres la menaient en bas, le matin, elles lui indiquaient 
toujours la presence des dits objets, mais moins de dix minutes aprds, meme si la malade 
etait de la meilleure humeur, et qu’elle ne pensait pas k tracasser, un ou plusieurs des 
articles indispensables avaient disparu et etaient retrouves dans un lieu, ou la patiente 
ne pouvait s'imaginer les avoir portes elle-meme. Ces faits se rcpetaient, sans exception, 
tons les jours; si elle n’etait pas de bonne humeur, et cela arrivait souvent, il se produisait 
toujours des scdnes plus ou moins violentes comme consequence. Et puis il arrivait 
souvent, qu’elle ne pouvait prononcer un seul mot hollandais. (Elle etait Anglaise de 
naissance, mais depuis dej 4 plusieurs dizaines d’annees en Hollande; feu son mari etait 
Hollandais.) On entendait alors de nombreuses fois: ,,Sister, where are my eyes, have 
you seen my eyes?" Naturellement elle recevait alors la reponse en hollandais, et nous 
tachions aussi de lui faire parler hollandais, mais cela ne reussissait presque jamais: 
toujours arrivait une rapide succession de mots anglais, avec I’observation que ,,shame- 
full" etait la mani^re dont on la traitait. Elle 6tait aussi continuellement fortement 
desorientee tellement meme qu’elle ne connaissait mainte fois pas 1’usage des diff^rents 
objets joumaliers, ne savait que rarement ou jamais, ou elle se trouvait, ne faisait aucune 
distinction entre les infirmidres, les confondant I’une avec I’autre, prenant frequemment 
ma femme pour ma soeur et souvent amusant son entourage par ses contes fantastiques. 
Surtout, quand elle avait fait sa petite promenade, elle avait souvent re9u toutes sortes 
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d’impressions, dont aucune juste image de memoire n’etait retenue, mais, comme elle 
voulait raconter de ce qu’elle avait vu, en consequence venaient des contes, auxquels 
personne ne comprenait rien. Si on lui posait alors des questions, elle rempla9ait par 
son imagination le manque de memoire et cela avee la plus grande rapidity. Les contes 
devenaient alors de plus en plus fous et incomprehensibles. Et tandis qu'on pouvait 
lui faire raconter de la sorte les choses les plus invraisemblables et qu’elle etait toujours 
prete immediatement avec une reponse, nous etions, d’autre part, assez souvent ^tonnes 
de sa faculty d’observation exceptionnellement penetrante. De temps k autre, elle disait 
des choses si justes et si sensees, qu’on ne pouvait absolument pas attendre de quelqu’ 
un, souffrant comme elle, de troubles mentales si graves et si facilement k constater. 

La confabulation, le troisieme symptome, se montre bien vite chez les malades 
et est, comme d^ji dit, la consequence de leur desir de cacher leur trouble de memoire 
et partiellement aussi d'observations mal associ6es. Voici des exemples: 

Je demandais une fois k une femme presbyopbrene (n° VII), k Thopital de la Haye: 
,,ou etiez-vous hier?“ Et immediatement je re9us la reponse: ,,je devais aller par le 
train a Hilv'ersum, pour visiter ma famille“ et un conte circonstancie s’ensuivdt: il neigeait 
tenement et les rues 6taicnt si glissantes, qu’elle se hatait de revenir bientot. Et si je 
demande k une de scs compagnes (n°VI) de la meme salle: ,,Oh vous trouvez-vous ? 
Qui est cette personne (I’infirmi^re) ?“ elle indique immediatement le parquet poli 
,,eh bien, nous sommes ici dans la salle de danse de X., et celle-la (I’infirmiere) e’est 
Pietje, qui vint danser ici hier au soir av^ec .. et un long conte s’ensuit a propos des 
connaissances et des voisins, qui sont venus danser, eux aussi, tout ce qu’ils lui avaient 
racont6, de quoi ils avaient I’air et tout ce qui s'ensuit, beaucoup trop long k repeter. 

L'amndsie retrograde est toujours complete: dans les cas, qui deviennent 
chroniques et passent lentement et presque imperceptible k la d^mence senile, il va 
presque de soi, qu'ainsi dans les cas, qui ont une issue favorable et qui finissent par 
une guerison complete, il existe un defaut de memoire, qu’on pent dire complet 
durant la periode de maladie: mes deux cas gueris (n° I et VIII) ne pouvaient, 
apres la guedson, se souvenir ni de la duree de leur maladie, ni de I’aspect de la 
chambre, ou ils avaient ete traites, ni des infirmieres qui les avaient assistes, ni 
d’aucun de leur propres symptomes maladifs. 

Le prognose doit toujours etre pose bien prudemment; Wernicke dit, il est 
vrai, qu'une guedson complete n'est pas du tout rare, mais il ne donne pas de chiffres, 
de sorte qu’on ne pent rien deduire en ce qui concerne la proportion entre les cas de 
guedson et ceux, qui passent k la demence senile. De mes douze cas, il y a deux 
hommes gueds, apres une periode de maladie respectivement de 6 semaines et de 
8 mois, les dix femmes ont demontre apres un temps plus ou moins long tous les 
symptomes cliniques de demence senile, ou bien elles sont mortes dans le stadium 
aigu de maladies, dont elles souffraient deja (deux de pneumonie, une de syphile 
du cerveau et une d’une tumeur du cerveau). La guerison de mon cas (n°I) apr^s 
huit mois, prouve qiie, meme dans les cas sub-aigus et graves, une issue favorable 
n’est pas encore impossible. 

La therapie se limite a diriger les soins; des mesures particulieres n’ont pas 
besoin d’etre prises gdn^ralement, parce que les malades ne sont pas dangereux, 
ni pour eux-memes, ni pour autnii. En outre, le changement rapide d’id6es, n’en- 
traine que tres rarement, ou pour mieux dire, presque jamais, des ph^nom^nes 
d6sagr^ables, comme id^es d’empoisonnement, ref us de nourriture, inclinaison k 
s’enfuir etc. 
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(Aus dem neurologischen Laboratorium der psychiatrischen und Nervenkiinik zu Petersburg. 
Vorst. Akademikcr W. von Bechterew.) 

Die Regeneration des Neurons. Nervenzellen, Wachs- 
tumskugeln Oder Nervenendapparate? 


Von 

Serg-ius Michailow. 

(3 Doppeltafeln.) 


In der vorliegeiulen Arbeit ist in Aussicht genoinmen drei Grundfragen auf- 
zuklaren: 

1. Im Nervengewelxi wie in jedem anderen Gevvebe wird Regeneration be- 
obachtet, es regeneriert aber nur das Neuron als selbstandige Einheit, die Wieder- 
herstellung dagegen der auf diese oder jene Weise zerstorten friiheren Verbindung 
des gegebenen Neurons mit anderen ist in die Frage der Regeneration des Nerven- 
gewebes nicht mit eingeschlossen. 

2. Die morphologische Bedeutung der sog. Endkeulen zu bestimmen. 

3. Zu bestimmen die mogliche funktionelle Bedeutung dieser Gebilde. 

Alle diese Fragen besitzen unseres Erachtens verschiedene Bedeutung und 

Wert, insbesondere kann die letzte Frage gegenwartig iiberhaupt keine Anspriiche 
auf Genauigkeit erheben, da die Physiologie noch nicht iiber Untersuchungsmetho- 
den verfiigt, mit Hilfe derer man faktisch diese oder jene funktionelle Bedeutung 
verschiedener Typen von Nervenendapparaten feststellen konnte (s. meine Arbeit: 
Der Bau der typischen Vater-Paccinischen Korperchen und ihre funktionelle Be¬ 
deutung. Neurologitschesky Wjestnik m. XV, 1908 [russ.] und auch Folia neuro- 
biologica. Bd. II. 1909). 

Die Frage, zu deren Darlegung wir jetzt iibergehen, entstand schon in den 
70 er Jahren des vorigen Jahrhunderts, wurde aber einer heiOen Debatte erst in 
den letzten Jahren unterworfen, zu welcher Zeit sie ein besonderes Interesse ge- 
wann. Die Endkeulen, Endkolben, Wachstumskegel (cone d’accroissements), 
Wachstumskugeln, les boules oder les massues d’accroissement oder einfach massues 
wurden bald als Nervenzellen, bald als Nervenendapparate, bald als typische Endi- 
gungen wachsender neugebildeter Nervenfasern betrachtet, das ist die qualitativ 
sehr groBe Differenz der Ansichten iiber die morphologische Bedeutung dieser Ge¬ 
bilde. 

Im Jahre 1876 veroffentlichte S. Mayer (i) eine Arbeit fiber die peripheren 
Nervenzellen und das sympathische Nervensystem, in welcher er zum Schlusse 
kommt, daB das sympathische Nervensystem seinem Bau nach sich nicht vom 
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cerebrospinalen Nervensystem unterscheidet und nichts qualitativ Spezifisches auf- 
weist (s. genauer in meiner Arbeit: Der Bau der zentralen sympathischen Ganglien. 
Intemat. Monatsschr. f. Anat. und Physiologic, Bd. 28, 1911). Allein er war der 
Ansicht, daB es keinen geniigenden Beweis zugunsten dessen gibt, dem sympathischen 
Nervensystem eine zentrale Bedeutung bcizulegen. Gleichzeitig auBerte er auch 
die Ansicht, daB es Aufgabe der Physiologic und Anatomic ist, nicht nur zu zeigen, 
daB die sympathischen Nervensysteme und auch die peripheren Nervenzellen nicht 
Funktionen dienen, die ihnen von manchen Autorcn zugeschrieben werden, sondern 
sie miissen auch zeigen, welche Besonderheiten tatsachlich dem erwahnten Ab- 
schnitte des Nervensystems eigen sind. S. Mayer meinte, daB den peripheren 
Nervenzellen nicht die Funktionen eines zentralen nervosen Organes zukommen, 
sondern, daB sie in Zusammenhang stehen konnen mit vegetativen Prozessen der 
Entwicklung und des Wachstums in der Nervensubstanz. Er meinte sogar, daB 
es moglich ist, einen beliebigen Nerv^en dcs cerebrospinalen Nervensystems unter 
Bedingungen zu stellen, unter denen eine Neubildung von Nervenzellen, feinen 
markhaltigen und marklosen Nervenfasern erfolgen wird. In dieser Richtung 
stellte S. Mayer spezielle Versuche an, die seiner Ansicht nach die erwahnte Ver- 
mutung liber die experimentelle kiinstliche Neubildung von Nerv’enzelleh glanzend 
bestatigten. Dieser Autor schnitt aus den Nervus ischiadicus, vagus und crusalis 
beim Kaninchen und Hunde i—1^/2 cm lange Stiicke aus und studierte darauf die 
Verandenmgen, die sich am zentralen Ende des durchschnittenen Nerven 8—10 
bis 20—40 Tage nach der Operation einstellten. Die wichtigste Tatsache, die da- 
bei festgestellt wurde, war die folgende: es zeigte sich, daB am zentralen Ende des 
durchschnittenen Nerven sich Nervenzellen bildcn und auch feine markhaltige und 
marklose Fasern. 

Zu diesem Gegcnstande kehrt S. Mayer (2) auch noch einmal bei der Dar- 
Icgung der speziellen Nervenphysiologie zuriick. Hier verwirft er wieder die Be¬ 
deutung von nervosen Zentren fiir sympathische Ganglien und betrachtet das ganze 
sympathische System bloB als Leitungsorgan. Er gibt sogar zu, daB die Vermutung, 
dem sympathischen Nervensystem wie manchen anderen Organen im erwachsenen 
Organismus komme gar keine Bedeutung fiir den Organismus zu, nicht als un- 
tauglich betrachtet werden kann und daB moglicherweise die sympathischen Gan¬ 
glien hauptsachlich Ebcrreste der Bildungssubstanz der peripherischen Nerven¬ 
fasern darstellen. Nervenzellen kommen nach S. Mayer dort vor, wo aus Zentral- 
organen austretende Nervenfasern durch Tcilung eine betrachtliche Vermehrung 
der peripherischen Nervensubstanz herv^orrufen oder aber wo degenerative und 
regenerative Prozesse im Nervengewebe vor sich gehen. Endlich gelingt es, nach 
der Angabe S. Mayers, die Entwicklung neivoser Ganglienzellen auf experimen- 
tellem Wege hervorzurufen, wenn man ein Stiickchen aus einem peripheren Nerven 
herausschneidet und einige Zeit darauf das zentrale Ende dieser Nerven unter- 
sucht. 

Ranvier (3) war der erste, der diese intercssanten, wenngleich auch etwas 
sonderbaren Mitteilungen S. Mayers der Besprechung unterzog. Ranvier teilte 
mit, daB bei der Lektiire desTextes zu S. Mayers Arbeit und der Durchsicht dessen 
Abbildungen er wenig geneigt war, die voile Existenz solcher Tatsachen anzuerken- 
nen, allein als er selbst ncue Praparate entsprechend den Versuchen S. Mayers 
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anfertigte, um die angefiihrten Tatsachen des letzteren nachzupriifen, so konnte 
er ebenfalls feststellen, daB am zentralen Ende des durchschnittenen Nerven, seltener 
in der Narbe und mitunter auch im peripheren Ende, sich die von S. Mayer be- 
schriebenen Korperchen bilden. Ranvier erhielt diese Korperchen bei Durch- 
schneidung des Nervus vagus und sie batten die Form einer Kugel, waren homogen 
und farbten sich mit Osmiumsaure grau. Am haufigsten simulierten sie bipolare 
Zellen und lagerten entlang dem Verlaufe einer marklosen Nervenfaiser. Doch trotz 
aufmerksamen Studiums konnte Ranvier in diesen Korperchen nie Kerne sehen 
und deshalb sagt er auch: ,,ou ne sauvait done les consid^rer commes des cellules 
nerveuses, car dans les dernieres il existe toujours un noyau special bien marqu^.“ 
Als S. Mayer die Abteilung der speziellen Nervenphysiologie fiir Hermanns 
Handbuch der Physiologic (1879) schrieb, war er schon mit diesen Angaben Ran- 
viers bekannt und sagte in bezug auf dieselben: „Ranvier hat unlangst meine 
Entdeckung bestatigt, nur ist er nicht geneigt, wie ich es tat, diese Gebilde als 
periphere Nervenzellen zu betrachten, da er in diesen Zellen keinen Kern findet. 
Schon ungeachtet dessen, daB ich mitunter ganz deutlich einen Kern sah, muB ich 
darauf hinweisen, daB bei sorgf^tigen Untersuchungen imGebiete des peripherischen 
Gangliensystems man gelegentlich Gebilde antrifft, die ebenfalls eines Kernes zu 
entbehren scheinen oder in irgendwelcher anderen Hinsicht vom typischen Bilde 
der peripheren Nervenzelle abweichen.“ 

Ungeachtet dessen, daB iiber die erwahnteDeutung der Entdeckung S. Mayers 
sich ein so hervorragender Histologe aussprach, wie Ranvier, ist in den letzten 
Jahren die Ansicht S. Mayers von Lawdowsky und Korolew bestatigt worden. 
Lawdowsky (4) beobachtete ebenfalls entlang dem Verlaufe sich im Stadium der 
Regeneration befindender Nervenfasern zeUige Gebilde. Das waren runde oder 
ovale Korper, die entlang dem Verlauf der Nervenfasern saBen und nach Law¬ 
dowsky groBe Ahnlichkeit mit den Gebilden S. Mayers zeigten, wie sie auf Fig. 8, 
9 und 10 aus dessen Arbeit abgebildet sind. Lawdowsky w^ar der Meinung, daB 
das richtige Nervenzellen sind. Sie sind bipolar, da sie mit zwei Fortsatzen versehen 
sind, und besitzen je einen oder je zwei Kerne. Einer dieser Kerne liegt, nach Law¬ 
dowsky, in der Substanz der Zelle, wahrend der andere sich gewohnlich exzentrisch 
auBerhalb des Zellkorpers lagert. Solche Nervenzellen entwickeln sich bei jungen 
Katzen, Hunden und anderen Tieren bei der Regeneration des Ischiadicus nach 
dessen Durchschneidung auf Kosten der Kerne der in diesem Nerven sich befinden- 
den Remakschen Fasern, wobei die erwahnten Kerne gesteigertes Wachstum er- 
fahren. Indem er den Versuch macht, die Bedeutung des Entstehens dieser Nerven¬ 
zellen amEndstiicke des durchschnittenen Nerven zu eruieren, kommt Lawdowsky 
zum Schlusse, daB „m6glicherweise diese Erscheinung ein ,Naturspier ist, welches 
bei gesteigertem EmahrungsprozeB alle dem Nervensystem zukommenden gene- 
tischen Eigenschaften zur Tatigkeit anregt, d. h. die Eigenschaft ihrer samtlichen 
Elemente zu bilden — Nervenfasern und Nervenzellen." 

Bei Behandlung der Frage iiber die Entwicklung und Regeneration des Nerven- 
gewebes sagt Lawdowsky an einer anderen Stelle (5), daB es bei der Untersuchung 
der eben erw^nten Frage meist schwer fallt, sich zu iiberzeugen, daB am Ende der 
zentralen Endstiicke durchschnittener Nerven in manchen Nervenfasern weder der 
Achsenzylinder noch das Myelin zerfallen, sondern besonderen chemischen Ver- 
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anderungen unterliegen. Und zwar, wahrend der Achsenzylinder hypertrophiert, 
wandelt sich das Myelin unter Verlust seiner fettigen Bestandteile (wenngleich auch 
nicht vollstandigen, da es sich noch durch Osmiumsaure dunkelgrau farbt) in Schol- 
len einer feinkornigen Masse um, die nicht selten i—2 Kerne enthalten (Fig. 247,3kn). 
Die SchoUen besitzen die Form Hinder und ovaler bipolarer Korper, die vollkommen 
Nervenzellen ahneln. 

S. Mayer, der solche Korper bemerkt hat, halt sie fiir Nervenzellen. Ran- 
vier teilt nicht seine Ansicht und findet in ihnen keine Kerne. ,,Auf der von uns 
beigegebenen Zeichnung'*, schreibt Lawdowsky weiter, „ist jedoch klar zu er- 
kennen, daB die zu betrachtenden Gebilde Nervenzellen sind: sie sind von charakte- 
ristischer Form und GroBe, mit zwei Fortsatzen, die in Nervenachsenzylinder iiber- 
gehen und sind mit Kemen innen und auBen versehen. Fine Keimform solcher Ge¬ 
bilde haben wir nebenbei auf Fig. 247, i kn. Sie sitzen gewohnlich an den Enden, 
seltener entlang dem Verlauf der Achsenzylinder und bilden eine der haufigen Er- 
scheinungen der Nervenregeneration, die von der Natur nicht utilisiert wird.“ 
..moglichervveise ... erwerben sie die den Nervenzellen zukommende Funktion.“ 

Indem er das bestandige Erscheinen echter Nervenzellen bei der Regeneration 
der Nervenfasern durch die Angaben S. Mayers und Lawdowskys fiir bewiesen 
halt, setzte sich Korolew das Ziel (6), die Frage iiber die Entstehung, Bedeutung 
und das fernere Schicksal dieser Zellen aufzuklaren. Zu diesem Zwecke stellte er 
unter derLeitung Lawdowskys an weiBenRatten eine Reihe von Untersuchungen 
mitDurchschneidung desNervms ischiadicus an, wobei er die an den Enden der beiden 
Striimpfe auftretenden Veranderungen 3—70 Tage fort operationem studierten. 
Am zentralen Ende des durchschnittenen Nerven lenkt nach Korolew besonders die 
Bildung von Ganglienzellen die Aufmerksamkeit auf sich: sie entwickeln sich ent¬ 
lang dem Verlauf der peripheren Nerven, d. h. weit entfernt ven den nervosen 
Zentren und vollstandig unabhangig von diesen. Bei der Bildung der neuen Achsen¬ 
zylinder und sogar vordem ist zu sehen, wie innerhalb der Schwannschen Scheide 
an den Enden der Nervenfasern Verdickungen von Hinder, ovaler oder abgeflachter 
Form entstehen, von denen aus eben Achsenzylinder hervorwachsen. Diese Ver¬ 
dickungen werden aus hypertrophiertem Protoplasma unter Beimengung alten 
Markes gebildet, wobei dieses Myelin sich verandert und sich etwas anders gegeniiber 
Farbstoffreagenzien verhalt, sich z. B. weniger intensiv mit Osmiumsaure zu farben 
beginnt usw. In den so gebildeten markplasmatischen Verdickungen oder ,,SchoUen 
oder Globalis“ — wie sie Korolew nannte — der Nervenfasern, konnte er stets 
und fast in alien echte Kerne finden. Diese ,,Globuli“ besitzen verschiedene GroBe, 
von der eines Blutkorperchens bis zur GroBe gewohnlicher GanglienzeUen. Sie 
miissen nach Korolew als echte Nervenelemente, und zwar als KeimnervenzeUen 
betrachtet werden, denn i. besitzen sie den Habitus echter Nervenzellen, 2. ent¬ 
halten sie wirkliche Kerne, 3. manche von ihnen erhalten darauf Fortsatze (einen 
oder zwei), die in wahre Achsenzylinder iibergehen. Korolew sah solche Nerven¬ 
zellen zuerst 15—30 Tage nach der Operation bei erwachsenen Ratten, und Law¬ 
dowsky bei neugeborenen Hiinden — schon am ii. Tage. Diese ,,Globuli“ lagern 
sich oft in einer Menge von Exemplaren an der Stelle des durchschnittenen Nerven 
und machen den Eindruck wahrer Ganglienzellen. In Anbetracht dessen zieht 
Korolew den SchluB: ,,Es ist mir also gelungen, kiinstlich in den peripherischen 
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Stammen die Entwicklung der Nervenganglien hervorzurufen.^ Doch diese kiinst- 
lichen Nervenzellen sind, nach Korolew, verganglicher Natur: sie verkleinern sich 
spater immer mehr, nachMaB dessen, als neueAchsenzylinder des zentralenStumpfes 
sich auf Kosten der Zellsubstanz dieser bis jetzt so ratselhaften Nervenelemente, 
wie sich Korolew ausdriickt, entwickeln und auswachsen. So wird allmahlich die 
Kdrpersubstanz dieser nervosen Ganglienzellen ausgenutzt und verbraucht. Je 
weiter der RegenerationsprozeB der Nervenfasem des durchschnittenen Nerven- 
fasern vorgeschritten ist, desto mehr abgebraucht erweisen sich solche Ganglien¬ 
zellen und endlich bleiben auf dem Wege der Nerven nur bloB Kerne mit kleinen 
Protoplasmaresten. Diese Kerne bilden eben spater das, was alien als die Kerne 
der Nervenfasem bekannt ist. 

Die Autoren, die die Ansicht verfochten, daB man im Organismus kiinstlich 
die Bildung von Nervenzellen am Ende des zentralen Stumpfes des durchschnitte¬ 
nen Nerven, arbeiteten mit alten Methoden der Bearbeitung und Farbung desNerven- 
gewebes, wie Osmiumsaure, Karmin, Pikrokarmin usw. Ihre Arbeiten blieben wenig 
beachtet, hinterlieBen fast keine Spuren und regten keinerlei Kontrolluntersuchungen 
an, trotz des bedeutenden Interesses, welches sie jetzt darbieten, was aus der folgen- 
den Darlegung ersichtlich sein wird. 

Ebenso ungeniigend beachtet und geschatzt ist bis zu den letzten Jahren eine 
jener Tatsachen geblieben, auf die im Jahre 1890 Ramon y Cajal hinwies in seiner 
mit Hilfe der Golgimethode ausgefiihrten Arbeit, die zum Ziel hatte die Entschei- 
dung der Frage: zu welcher Zeit erscheinen die Fortsatze der Nervenzellen des 
Riickenmarks in der embryonalen Entwicklung des Riickenmarkes des Hiihnchens. 
Diese Tatsache bezieht sich auf den Umstand, daB bei den eben erwahnten Em- 
bryonen Ramon y Cajal an den Enden der sich entwickelnden Nervenfasem 
(commissuralen, collateralen usw.) des Riickenmarkes konische Verdickungen be- 
obachten konnte. Diese Endverdickungen, die Ramon y Cajal damals ,;c6ne 
de croissance" nannte, stellen augenscheinlich, wie der Autor damals angab, die 
Enden aller Nervenfasem dar, die sich auf dem Entwicklungswege befinden. Die 
Oberflache solcher Wachstumskegel ist gewohnlich mit kleinen Sprossen besetzt, 
mitunter besitzen sie auch mehr oder weniger lange Fortsatze, die sich manchmal 
verzweigen, zwischen die nervosen Elemente dringen, der wachsenden Nervenfaser 
in dem interstitiellen Gmndgewebe der Marksubstanz den Weg bahnend. Es unter- 
liegt keinem Zweifel, daB die von S. Mayer, Lawdowsky und Korolew an den 
Enden regenerierten Nervenfasem des zentralen Stumpfes dieses durchschnittenen 
Nerven und von Ram6n y Cajal an den an den Enden wachsender, embryonaler 
Nervenfasem beschriebenen Gebilde zu ein und derselben Kategorie von Erschei- 
nungcn gehoren, was jedoch rechtzeitig von niemand beachtet wurde. Und darauf 
ist von jener Zeit an bis jetzt die Frage sowohl fiber die neugebildeten Korper 
S. Mayers bei der Regeneration von Nervenfasem, als iiber die Endverdickungen 
Ram6n y Cajals an den Enden wachsender, embryonaler Nervenfasem iiberhaupt 
aus der Literatur verschwmnden. Erst seit 1905 erscheinen diese Tatsachen, wenn- 
gleich auch in einem anderen Lichte und ohne irgendwelche Beziehung zu den 
alten Angaben Mayers u. a., von neuem auf der Bildflache der wHissenschaftlichen 
Forschung, und seit jener Zeit bis jetzt beschaftigen sie fortwahrend die Forscher 
und werden heftig debattiert. Wir haben hier im Auge die Arbeiten iiber die Re- 
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generation peripherischer Nerven und den Bau sympathischer und spinaler Gan- 
glien im normalen und pathologischen Zustande. 

Die Untersuchungen der Regeneration peripherischer Nerven, vorbereitet 
durch die alten Arbeiten von Waller, Schiff, Bruch, Laveran, Hiirther, 
Lent, Hertz, Hjelt, Valentin, Phillipeaux, Vulpian, Ranvier u. a., be- 
wegten sich in spaterer Zeit hauptsachlich im Bereich der Frage, ob die Neubildung 
der Nervenfasern durch das Auswachsen alter durchschnittener Fasern vom Zen- 
trum zur Peripherie vor sich gehe oder aber die Neubildung peripherischer Nerven¬ 
fasern kommt zustande auf Kosten spezieller zelliger Elemente und die Fasern 
entstehen an der Stelle, an welcher sie auch spater liegen werden. Kurz gesagt, es 
wurde fiir zwei Theorien gekampft: i. fiir die Theorie des Anwachsens der Nerven¬ 
fasern bei der Regeneration vom Zentrum zur Peripherie und 2. fiir die Theorie 
der Autoregeneration peripherischer Nerven. In dieser Beziehung kommt haupt- 
sachliche Bedeutung den Arbeiten von Biigner, Howell, Huber, Hie tig, Bethe, 
Durante, Flemming, Miinzer, Van Gehuchten, Lugaro, Marinesco, 
Minea, Perroncito, Ram6n y Cajal u. a. zu. Fiir uns gegenwartig sind die 
Arbeiten der vier letzten Autoren am meisten interessant. Bei diesen Arbeiten 
(8,9,10) wurde die Silberimpragnationsmethode von Ram6n y Cajal ausgefiihrt; 
sie sind samtlich im Jahre 1905 veroffentHcht worden. Diese Autoren verwarfen 
die Autoregeneration periperischer Nerven und wiesen fast gleichzeitig darauf hin, 
daB wachsende regenerierende Nervenfasern oft mit Endapparaten enden, die 
Ram6n y Cajal ,,massues ou boules terminales“ nannte und die seiner Ansicht 
nach die Wachstumsrichtung der Nervenfaser erkennen lassen, da alle diese End- 
keulen stets gegen die Peripherie gerichtet sind (10). 

Zu der gleichenZeit veroffentlichte RamdnyCajal (ii) seine Untersuchungen 
liber den Bau der Ganglien des sympathischen Nerven, in denen er unter anderem 
auch besondere Nervenendigungen in Form kugelformiger Verdickungen oder End- 
keulen beschrieb und abbildete (Fig. 13 und 14 seiner Arbeit). Er beschreibt sie^ 
als homogene birnformige Organe, die an der Oberflache der Zellen der Ganglien 
liegen und die Endigungen von Nervenfasern darstellen, deren Ursprung ihm un- 
bekannt blieb. Er meinte, daB solche Nervenfasern in die sympathischen Ganglien 
von auBen eintreten und wahrscheinlich zu dem Typus der markhaltigen Nerven¬ 
fasern gehoren. Ram6n y Cajal fand solche keulenformige Endigungen bloB bei 
Menschen im Alter von liber 60 Jahren, allein er wich mit Absicht der Entschei- 
dung der Frage aus, ob solche Endigungen eine normale, pathologische oder senile 
Erscheinung darstellen. 

Zu der Zeit, als eben die genannte Arbeit Ram6n y Cajals erschien, studierte 
ich ebenfalls den Bau der in der Dicke der Herzwand liegenden sympathischen Gang¬ 
lien, wobei ich die Praparate mit Methylenblau farbte (s. meine Arbeit: Zur Frage 
iiber den feineren Bau des intrakardialen Nervensystems der Saugetiere. Intemat. 
Monatsschrift fiir Anat. und Physiol. Bd. 25 und auch die Arbeiten der Gesellschaft 
der Russischen Arzte in Petersburg fiir das Jahr 1907^). Zu jener Zeit sah ich schon 

Diese Arbeit war schon druckfertig zum Mai 1906. Sie wurde dann von mir zum vom 
Conseil der Professoren d. Militar-medizinischen Akademie zu Petersburg angezeigten Concours 
eingereicht und erhielt laut Bestimmung dieses Conseils vom 16, Dezember 1906 die erste Pramie. 
Erst spater wurde sie in der Gesellschaft der russischen Arzte in Petersburg mitgeteilt am 
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ebenfails an meinen Praparaten solche keulenformige Endigungen, die von Ram6n 
y Cajal beschrieben und abgebildet wnrden, auBerdem wuBte ich schon damals, 
woher jene Nervenformen stammen, die die erwahnten Endapparate tragen. Diese 
Fasern sind Fortsatze mancher jener Zellen, die auf meinen Praparaten die Herz- 
ganglien bildeten. Da es mir gelang, auch noch andere Typen von Endigungen 
der Fortsatze sympathischer Ganglienzellen des Herzens nachzuweisen, wurde in 
dieser Arbeit der Versuch gemacht, eine neue Klassifikation der sympathischen 
Ganglienzellen zu schaffen, wobei diese Klassifikation auf die Tatsache gegriindet 
wurde, daB die Fortsatze jedes Grundtypus dieser Nervenzellen mit spezifischen, 
besonders gebauten Endapparaten enden, d. h. es wurde die erste Klassifikation 
der sympathischen Nervenzellen nach den Endapparaten ihrer Fortsatze geschaffen, 
was, wie mir diinkt, sowohl anatomisches als physiologisches Interesse bietet, da 
die Funktion der Nervenzelle, abgesehen von manchem anderen, im wesentlichen 
durch diejenigen Endapparate bedingt wird, mit denen ihre Fortsatze enden. Die 
Zellen, deren Fortsatze mit den genannten Endplatten, Kolben und Keulen endeten, 
bildeten den III. Grundtypus der Zellen in dieser Klassifikation (Fig. 2, 4, 8, 9, 10). 
Bei der Beschreibung wies ich schon dann darauf hin, daB solche keulenformige End¬ 
apparate in der Mehrzahl der Falle keine irgendwie spezielle Beziehung zu anderen 
Zellen der Ganglien haben, obgleich sie manchesmal auch liegen konnen an der 
Kapselflache dieser Zellen, daB sie aber frei im Bindegewebe liegen entweder im 
Bereich des Ganglion oder auBerhalb desselben. AuBerdem wies ich darauf hin, 
daB diese Endkeulen, von auBerst verschiedener Form, Aussehen und GroBe, mit- 
unter pigmentiert sind (Fig. 8) und daB die Neurofibrillen in ihnen ein dichtes, 
feines, auBerst kleinmaschiges Netz bilden (Fig. 10). In der gleichen Arbeit wurde die 
Aufmerksamkeit auf eine interessante Erscheinung gerichtet, die darin besteht, 
daB es mitunter gelang, Nervenstammchen zu beobachten, die bei sehr schwacher 
VergroBerung zusammengesetzt aussehen, wie besetzt auf manchen Abschnitten 
ihres Verlaufes (Fig. 18) mit dicht bei einander stehenden Wimperharchen, ahnlich 
Moosfadchen. Bei starkerer VergroBerung stellte sich heraus, daB in diesen Ab¬ 
schnitten der Nervenstammchen aus ihnen Tausende von marklosen Nervenfasern 
hervortreten, die hier selbst in der Umgebung des entsprechenden Nervenstammes 
mit Flatten und Keulen enden. Diese letzteren besitzen mitunter eine recht kompli- 
zierte Form (Fig. 7, ii) und von manchen von ihnen zweigen sich ihrerseits feinste 
Astchen ab, die ebenfalls mit Verdickungen enden. Im Resultat entstehen Bilder, 
die schon auf den ersten Blick an mit sich verzweigenden Fortsatzen versehene 
Zellen erinnern. Eben solche Anhaufungen von Endplatten und Endkeulen wurden 
mitunter auch entfemt liegend von den Nervenstammen angetroffen, in Form von 
Strauchen (Fig. 20) und in einzelnen F^len auf den Wandungen der BlutgefaBe, 
die die Herzwand emahren. Auf Grund dessen, daB i. samtliche Dendriten der 
Zellen des gesamten III. Typus mit Endplatten oder Keulen enden, 2. manche 
Dendriten dieser Zellen auf dem Praparat mit den genannten spezifischen Apparaten 

3. Mai 1907 und darauf in russischer und noch spater in deutscher Sprache gedruckt. Diese 
Arbeit ist folglich zu Ende gefuhrt worden (spaterhin wurde in ihr nichts umgeandert) vor der 
Veroffentlichung aller ubrigen Arbeiten, von denen gleich die Rede sein wird. Das Manuskript 
dieser Arbeit und die zugehorigen Zeichnungen waren vor der Veroffentlichung bei Mollard 
auf seine Bitte hin: Les nerfs du coeur. Paris 1908. S. 162 usw. 
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enden, wahrend ein anderer Teil der Dendriten dieser Zellen in ein Nervenstamm- 
chen eintritt und sich darauf verliert, indem sie sich mit den dieses Stammchen 
zusammensetzenden Fasern vermengen, 3. es Praparate gibt, an denen zu sehen ist, 
wie dieser oder jener Dendrit in ein Nervenstammchen eintritt und nachdem er 
in denselben iiber eine kleinere oder groBere Strecke verlaufen ist, in ihm (Fig. 4) 
mit einer Keule oder Platte endet, 4. die Form, GroBe und das allgemeine Aus- 
sehen der genannten Endapparate vollkommen den Endigungen der Dendriten der 
sympathischen Zellen vom III. Typus gleichkommt, auf Grund all dessen war ich 
dann der Meinung, daB auch die Fasern, die entlang dem Verlauf der Nerv^en- 
stammchen usw. mit den beschriebenen kculenformigen Apparaten enden, Fort- 

satze von Zellen dieses Typus 
sind. Etwas vorauseilend, um 
im weiteren nicht immerwah- 
rend zu unscren eigenen Unter- 
suchungen zuriickkehren zu 
miissen, wollen wir darauf hin- 
weisen, daB unsere ferneren 
Untersuchungen uns die Mog- 
lichkeit geben, den Umfang der 
angefiihrten Tatsachen auszu- 
dehnen, zu vervollstandigen 
und etwas zu andern. 

Zunachst stellte es sich 
heraus, daB unsere Klassifi- 
kation der sympathischen 
Xervenzellen nicht nur auf 
die Herzganglien, sondern 
auch auf andere sympathische 
Ganglien der inneren Organe 
angewandt werden konnte (s. 
meine Arbeit: Die feinste 
Struktur der sympathischen 
Ganglien der Harnblase bei 
den Saugetieren. Arch, fiir 
mikrosk. Anat. Bd. 72) und auch iiberhaupt auf das ganze sympathische Ner- 
vensystem (s. meine Arbeit: Der Bau der zentralen sympathischen Ganglien. 
Intemat. Monatsschrift f. Anat. u. Physiol. Bd. 28). Aus dieser letzteren Arbeit 
und auch aus anderen (Anatom. Anzeiger Bd. 33, Nr. 6, 7, 22, 23; Nevrolagitschesky 
Wjestnik Bd. 15 u. 16) ist zu ersehen, daB auch die Klassifikation selbst sich aus- 
dehnte, d. h. eine groBere Anzahl verschiedener Typen von Nervenzellen umfaBt, 
und auBerdem dehnte sich auch die Frage iiber die keulenformigen Endigungen aus. 
Zunachst wurde in dieser letzteren Hinsicht klar, daB solche keulenformige Apparate 
Endigungen nicht bloB der Fortsatze von Zellen des III. Typus sind (Fig. i, 3), son¬ 
dern, daB solche Endigungen auch den Dendriten der zweiten Abart der sympa¬ 
thischen Zellen vom V. Typus eigen sind (Fig. 5, 12) und auch die Kollateralen, 
die vom Nervenfortsatz der Zellen des IX. Typus abgehen (Fig. 6), tragen auf ihren 





Fig. 22. Die verschiedenen Formeo von keulenformigen 
Nervenendapparaten. 
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Enden plattenformige und keulenfor- 
mige Apparate, die sich oft auf der 
AuBenflache der Kapseln anderer Ner- 
venzellen lagem. Andererseits erwies 
sich auch, daB mit den beschriebenen 
keulenformigen Apparaten auch mark- 
haltige Fasern enden konnen, wenn- 
gleich auch in der iiberwiegenden 
Mehrzahl der Falle diese Apparate die 
Endigungen markloser Nervenfasern 
darstellen. Im Zusammenhange mit 
dieser letzteren Tatsache wurde eine 
Erscheinung beobachtet, die als einer 
der Beweisgriinde zugunsten der Bei- 
legung den keulenformigen Apparaten 
der Bedeutung von sensiblen (wie ich 
friiher dachte) nervosen Endapparaten 
betrachtet werden kann. Diese Er- 



Flg. 23. Die verschiedenen Formen von keuleu- 
formigen Endapparaten. In manchen dieser Appa¬ 
rate findet sich ein Kornchen. 


scheinung besteht darin, daB in denjenigen Fallen, wenn beobachtet wurde, daB 
mit einem keulenformigen Apparat eine markhaltige Faser endet, fast stets in 
der Nachbarschaft auch eine ebensolche scheibenformige Endigung gefunden 
werden konnte, die jedoch die Endigung einer marklosen Nervenfaser darstellte 
(Fig. 13). Dieser Umstand fiihrte unwillkiirlich auf den Gedanken, daB man es hier 



Fig. 24. Eine Pyramidenzelle des Menschen, neben der ein platten- 
formiger Nerveuendapparat liegU 


mit einem recht verbreiteten Typus doppelter sensibler Endapparate zu tun hat, 
die sowohl von mir, als auch von anderen Autoren beschrieben worden sind (s. meine 
Arbeiten: Ein neuer Typus von eingekapselten sensiblen Nervenendapparaten. 
Anatomischer Anz. Bd. 31. 1907; Archiv f. mikr. Anat. Bd. 71; Arbeiten der Gesell- 
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schaft russ. Arzte vom 
Jahrei907[russ.]). An 
manchen Stellen des 
sympatischen Nerven- 
systems (besonders im 
PI. Solaris) finden sich 
riesige Anhaufungen 
von scheibenformigen 
und keulenformigen 
Apparaten. In beson¬ 
ders groBer Zahl sind 
sie in den Nerven- 
stammchen zu finden, 
die die einzelnen Gang- 
lien dessympathischen 
Plexus solare unterein- 
ander verbinden und 
am haufigsten sind sie 
in demjenigen (Fig. 16) Nerv^enstamm anzutreffen, der das Ganglion coeliacum mit 
dem Ganglion mesentericum superior verbindet. Bei groBen Saugetieren, wie das 

Pferd, fand ich gelegentlich in diesem Gebiet 
kolossale Anhaufungen solcher Endapparate. die 
einen Umfang von 5—6—7 cm Lange bei i cm 
Breite und 0,5 cm Hohe oder Dicke einnehmen, 
d. h. schon einen bei weitem nicht mehr mikros- 
kopischen Umfang haben. Auf jedem feinen 
Schnitt aus solchen Nervenstammen finden sich 
viele Tausende von keulenformigen Endappa- 
raten (Fig. 16) der verschiedensten Form (Fig. 22) 
und von verschiedener GroBe. Dabei farben sich 
manche von ihnen mit Methylenblau nicht ganz 
gleichmaBig und dann entsteht der Eindruck, 
daB in manchen dieser Apparate sich ein Korn- 
chen findet, das sich intensiver farbt (Fig. 23) 
und bald in der Mitte der Keule, bald an deren 
Peripherie, bald an deren Pol, der mit der Bil- 
dungsfaser in Verbindung steht, liegt. AuBer im 
sympathischen Nervensystem konnte ich solche 
scheibenformigen und keulenformigen nervosen 
Endapparate gelegentlich auch in der Rinde der 
Himhemispharen antreffen neben den verander- 
ten und stark pigmentierten Pyramidenzellen bei 
manchen krankhaften Zustanden toxischen Cha- 
rakters beim Menschen (Fig. 24), im Riickenmark des Menschen an den Zellen 
der Vorderhorner (Fig. 25) und auch noch in verschiedenen spinalen Ganglien und 
im Ganglion Gasseri (Fig. 26, 27, 28) verschiedener Tiere, wo sie die Endigungen 



Pig. 26. 

Ganglion Gasseri des Kanincheus. 
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Fig. 27. Ganglion Gasseri cler Katze. 


feinster Fasern darstellen, dia 
sich entweder vom Korper der 
Zelle abzweigen odervon deren 
einzigen Fortsatz, wobei die- 
ser Fortsatz mitunter an sei- 
nem Ende in ein solches Ner- 
venfadchen iiberging und mit 
einer Platte endete (s. meine 
Arbeiten: Experimentelle Un- 
tersuchungen liber die Verbin- 
dung des peripheren sensiblen 
Neurons mit dem sympa- 
thischen Nervensystem. Folia 
neurologica Bd. Ill; Wrat- 
schebnaja Gazeta 1909 [russ.]). 

Die erwahnten Abschnitte des 
Nervensystems konnen jedoch 
in gar keinen Vergleich mit 
dem sympathischen Nerven¬ 
system gebracht werden hin- 
sichtlich der Anzahl der in 
ihnen vorkommenden keulenformigen Endapparate. 

Nachdem Ramon y Cajal auf die Anwesenheit keulenformiger Endigungen 
in den sympathischen Ganglien des Erwachsenen hingewiesen hat und wir den Ur- 
sprung der Nervenfasem aufgeklart haben, 
die mit solchen Apparaten enden, d. h. fest- 
gestellt haben, deren Zusammenhang mit 
sympathischen Nervenzellen, veroffentlichte 
Nageotte die Mitteilung von einem Falle, 
der eine 38jahrige Frau betraf, die imkachek- 
tisch paralytischen Stadium der Tabes dor¬ 
salis gestorben war. In diesem Falle kon¬ 
st atierte Nageotte das gewohnliche Bild 
der Degeneration der Hinterstrange, in denen 
sicli bloB eine unbedeutende Anzahl mark- 
haltiger Nervenfasem erhalten hatte. Im 
Gegenteil waren vorhanden zahlreiche feine 
Achsenzylinder in den Wurzelbiindeln der 
spinalen Ganglien, eine geringere Anzahl in 
den Faserbiindeln, die sich von diesen Gang¬ 
lien in die peripheren Nerven begeben und 
bloB seltene Exemplare ihrer in dem sub- 

arachnoidalen Abschnitte der hinteren Wurzeln. Viele dieser Achsenzylinder endeten 
mit umfangreichen Keulen, woraus Nageotte den SchluB zog, daB solche Achsen- 
zyhnder keine degenerierenden Fasem darstellen, die infolgedessen allmsdihch schwin- 
den, sondera, daB das eher wachsende neugebildete Fasern sind. 



Fig. 28. Ganglion Gasseri des Igels. Ein 
Fortsatz der Nervenzelle, der an seinem Ende 
in ein feines Nervenfadchen iibergeht und mit 
einer Platte endet. 
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Diese Mitteilung Nageottes (12) fiel in Resultaten und SchluBfolgeningen 
vollstandig mit der analogen Mitteilung seitens Marinescos (13) zusammen, wel- 
cher in der Arbeit iiber die Histologie und Pathologie der Riickenmarksschwindsucht 
darauf himvies, daB er stets Endkeulen entlang dem Verlaufe der intragangliosen 
^iindel der spinalen Ganglien zu beobachten Gelegenheit hatte, besonders an deren 
zentralem Pol bei der Tabes dorsalis und in Fallen von Kombination der Tabes mit 
progressiver Paralyse. Marinesco war ebenfalls der Meinung, daB wir es hier mit 
wachsenden Fasem und folglich mit einem rcgenerativen Prozesse zu tun haben. 
Dabei wies Marinesco direkt darauf bin, daB die Kculen, die in solchen Fallen 
vorkommen, ebensolche sind, wie diejenigen, die sich bei der Durchschneidung 
peripherer Nerven bilden, bloB mit dem Unterschicde, daB sie im letzteren Falle 
eine deutlich netzformige fibrillare Struktur besitzen, bei Tabes dorsalis sind sie 
dagegen kornig und farben sich diffus, was auf die nahe Bezidiimg dieser Gebilde 
zur Degeneration deuten sollte. 

AuBerdem teilten Marinesco und Minea (14) mit, daB es ihnen gelungen 
ist, in drei Fallen von Riickenmarkskompression ebensolche Keulen und neu- 
gcbildete Nervenfasern im Riickenmarksgewebe oberhalb und unterhalb der Kom- 
pressionsstelle zu beobachten. Das gleiche fand spater auch Bielschowsky (15) in 
einem von Riickenmarkskompression bei einem jungen Circopithecus infolge von 
Spondylitis et pachymeningitis tuberculosa. Alle diese Taten fiihrten zu dem 
Schlusse, daB die Endkeulen sich bilden sowohl bei der Regeneration der peripheren 
Nerven nach deren Durchschneidung, als auch in anderen Abschnitten des Ner- 
vensystems bei Vorhandensein in letzteren dieser Oder jener Erkrankungen und 
Liisionen. Allein derselbe Nageotte versuchte es durch seine weiteren Arbeiten 
zu beweisen, daB, obgleich wir auch in diesen Fallen es in der Tat mit einer Re¬ 
generation zu tun haben, allein diese Regeneration sich wesentlich von der allge- 
mein bekannten Regeneration, d. h. dem Auswachsen des zentralen Stumpfes der 
durchschnittenen Nervenfaser, auf welche Waller u. a. hingewiesen hat, unter- 
scheidet. Hier haben wir es mit der sog. ,,kollateralen Regeneration*' — „R6gene- 
ration collaterale**, wie sie Nageotte benannte, zu tun. Zur Schaffung dieses 
neuen Begriffes — kollaterale Regeneration — fiihrte Nageotte die folgenden 
Beobachtungen. In einer seiner Arbeiten (16) fiihrt er an seine Untersuchungen 
zweier Falle vont^abes angiotrophique ancien, eines Falles von paralysie g 4 n 6 - 
rale ohne Kombination mit Tabes, eines Falles von nevrite radiculaire k poly- 
nucl6aires und eines Falles von paralysie g^nerale kombiniert mit‘Tabes incipiens. 
In den spinalen Ganglien und in den Wurzelbiindeln der Nervenfasern fand er in 
alien diesen Fallen eine groBe Anzahl sehr feiner Nei-venfasern. Dabei stellte er 
fest, daB viele dieser Fasern bald vom Korper der Zelle der spinalen Ganglien be- 
ginnen, bald vom intrakapsularen Abschnitte des Fortsatzes dieser Zellen, bald 
von demjenigen Abschnitte dieses Fortsatzes, der schon auBerhalb der Kapsel liegt. 
Am haufigsten beginnen diese Fasern vom intrakapsularen Abschnitte des Fort¬ 
satzes, am seltensten vom Korper der Zelle; in letzterem Falle gehen sie nicht weit 
und enden hierselbst, neben dieser Zelle unter der Kapsel. Diejenigen der beschrie- 
benen Fasem, die vom Zellkorper beginnen, simulieren Axone oder Fortsatze, die¬ 
jenigen, die vom Fortsatz beginnen, simulieren Kollateralen. Diese Fasern verzweigen 
sich im V. Falle sehr wenig, im I. u. II. sehr bedeutend. Mitunter entstehen solche 
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feinen Fasern auch vomKorper irgcnd einerZelle und von zvvei ci-v^iihnten Abschnittcn 
deren Fortsatzes. Ahnlich wie die vom Korper der Zelle entstehenden Fasern, 
so enden auch vom intrakapsularen Abschnitte des Fortsatzes, d. h. dem Glomerulus 
hervorgehenden Fasern in der Mehrzahl der Falle ebenfalls unter der Kapsel mit 
Keulen. Manche jedoch von ihnen dringen durch die Kapsel durch, und verlaufen, 
nachdem sie aus ihr hervorgetreten sind, mehr oder weniger weit, wie auch die- 
jenigen Fasern, die vom extrakapsularen Abschnitte des Fortsatzes hervorgegangen 
sind. Die Mehrzahl der Fasern dieser letzteren Gruppe endet im Bereiche des spinaleii 
Ganglions selbst, andere dagegen verlassen diese Grenzen und begeben sich stets in 
die Wurzel zum Riickenmark und nie — in den peripheren Nerv. Allein sie gelangen 
nicht bis zum Riickenmark und dringen nicht in dasselbe ein. Diese Fasern, ebenso, 
wie auch diejenigen, von denen oben die Rede war, enden mit Keulen verschiedener 
Form. Im Falle beginnender Tabes sind diese Keulen, nach Nageotte, umfang- 
reicher, von regelmaBigerer Form und dem Aussehen nach gesunder und kraftiger 
(vigoureux); bei tabes ancien sind sie im Gegenteil kleiner, unregelmaBig, miBgeformt 
(difformes). Nageotte erkennt an, daB Fasern, die mit Keulen enden — neugebil- 
dete sind, und da bei Tabes dorsalis der zentrale Zweig des typischen sich Tformig 
teilenden Fortsatzes der Zellen spinaler Ganglien schwindet, so entsteht eben an 
Stelle ihrer die Neubildung der erwahnten feinen Fasern, die kollateralen simularen, 
weshalb Nageotte der Erscheinung selbst die Bezeichnung „r^gen6ration collate- 
rale“ gab. Nach der Ansicht Nageottes ist die pathologische kollaterale Regene¬ 
ration bloB eine Steigerung (exageration) der kollateralen Regeneration, die auch 
in der Norm existiert. 

Auch in seiner anderen Arbeit (17) auBert Nageotte faist die gleichen Ge- 
danken, jedoch schon in Anwendung auf das Riickenmark. Bei der paralysie g^n6- 
rale beobachtete er mit Hilfe derselben Ram6n y Cajalschen Methode, die er 
auch bei seinen friiheren Arbeiten benutzte, in der Lendenanschwellung des Riicken- 
markes, in dessen grauer Substanz die Anwesenheit zahlreicher Kolben und Keulen, 
mit denen feine Nervenfasern enden. Diese Kolben sind haufiger rund oder ver- 
langert oder bimformig, mitunter sind sie jedoch von unregelmaBiger Form und 
ausgebuchtet. Alle sind sie nicht inkapsuliert. Die Keulen haufen sich hauptsach- 
lich langs des inneren Randes der Hinterhomer an und auch am vorderen Rande 
der Vorderhomer. In der weiBen Substanz des Riickenmarks hat Nageotte sie 
nie gesehen. Mit diesen Kolben enden nach Nageotte die ungebildeten Fasern, 
die am wahrscheinlichsten von den hierselbst liegenden Zellen des Riickenmarkes 
hervorgehen, d. h. es gibt im letzteren eine endogene Regeneration. Eben solche 
Bilder sind auch Fallen von Tabes dorsalis eigen, jedoch gibt es dann weniger Kol¬ 
ben und Keulen und einige ihrer gibt es wahrscheinlich stets auch im normalen 
Ruckenmark. 

Diese neuen Arbeiten Nageottes, Marinescos u. a. haben stark die An¬ 
sicht RamdnyCajals iiber dieBedeutung der Keulen und derjenigen Nervenzellen, 
deren Fortsatze mit solchen Keulen enden, beeinfluBt. In der Arbeit iiber den Bau 
der spinalen Ganglien (18) wies er darauf hin, daB er noch im Jahre 1907 in den 
spinalen Ganglien imd in den Ganglien des Nervus vagus solche Zellen land, von 
deren Korper oder dessen einzigen Fortsatze feine Faserchen abgingen, die mit 
Keulen endeten. Damals hielt er solche Zellen fiir eine besondere Abart und quali- 
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fizierte die Keulen als sensible Endapparate. Darauf land er solche Keulen in 
sympathischen Ganglien (was wir oben mitgeteilt haben), im normalen Kleinhim 

des Menschen (in den transversalen Fasern der mole- 
kularen Schicht), im Kleinhim kranker Tiere, bei der 
Regeneration dnrchschnittener peripherer Nerven (was 
oben mitgeteilt wurde) und in embryonalen Nerven bei 
der Entwicklung. Als aber die Arbeiten Nageottes 
mit seiner Hypothese von der kollateralen Regene¬ 
ration und die Mitteilungen Marinescos erschienen, 
erfuhr die Ansicht Ramon y Cajals iiber die Be- 
deutung dieser Bilder, wie er selbst darauf hinweist, 
eine vollstandige Umandemng. Er begann die Fasern, 
die mit Keulen endeten, als neugebildete, regenerie- 
rende und folglich als Resultat eines transitorischen 
Bildungsvorganges zu betrachten, der in samtlichen 
Zellen, sowohl sensiblen als sympathischen und auch 
selbst in den Nervenfasern der cerebrospinalen Zentren 
cxistieren kann. 

In demselben Satze untersuchte Marinesco 
(19) an mit Hilfe derRamon y Cajalschen Methodc 
bearbeiteten Praparaten den Bau der spinalen und 
sympathischen Ganglien. Er bestatigte vollkommen 
die Resultate des spanischen Histologen und sah eben- 
falls in den spinalen GangUen Zellen, von denen feine 
Faserchen abgingen, die mit Keulen 
endeten, wobei diese letzteren nach 
Marinesco vollkommen den Enden 
regenerierender Fasern des zentralen 
Stumpfes eines durchschnittenen 
peripheren Nervenstammes ent- 
sprechen. In den sympathischen 
Ganglien sah Marinesco ebenfalls dasselbe, was 
Ramon y Cajal beziiglich der zelligen Elemente 
dieser Ganglien beschrieben hatte. AuBerdem sah er 
an Zellen dieser Ganglien oder zwischen den Fort- 
satzen der letzteren Endigungen in Form von Keulen, 
mit denen Nervenfasern ihm unbekannter Herkunft 
endeten. Solcher keulenformiger Endigungen in sym¬ 
pathischen Ganglien gibt es nach Marinesco mehr 
bei alten Leuten, doch einmal sah er sie auch bei einer 
2ojahrigen Frau. 

In den spinalen Ganglien normaler Menschen und 
anderer Saugetiere fand darauf Zellen mit feinen Fad- 
chen, die mit keulenformigen Apparaten enden Len- 
hossek (20) u. a., bei Fischen beschrieb das gleiche 
Levi (21) u. a., beim Frosche Huber (22). Beim letz- 





Fig. 29. Eine Nervenzelle des 
Herzganglions vom Frosche. 
K= keulenformiger Endappa- 
rat, mit dem die Faser/1 en- 
digt; B = spiralige Wind un¬ 
gen der zutretenden Nerven- 
fasem (C, E, E), die un- 
mittelbar in das perizelluliire 
Netz iibergehen. 
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teren Tiere sind in den Herzganglien keulenformige Endigungen (Fig. 29) von mir 
gefunden worden (s. meine Arbeit: Das intrakardiale Nervensystem des Frosches 
und die Methode von Ram6n y Cajal. Intemat. Monatsschrift f. Anat. und 
Physiolog. Bd. 25). In den spinalen Ganglien der Schildkroten land ebensolche 
Zellen Levi (23) u. a. 

Seine Hypothese iiber die kollaterale Regeneration versuchte Nageotte auch 
auf experimentellem Wege zu bestatigen und druckte eine Reihe von Mitteilungen 
iiber diese Frage. Bei diesen Versuchen verwandelte er kiinstlich einfortsiitzige 
Nervenzellen der spinalen Ganglien in vielfortsatzige, multipolare. Zu diesem Zweck 
pflanzte Nageotte sacrale Spinalganglien eines Kaninchens unter die Haut einem 
anderen iiber und untersuchte solche Ganglien 15 Tage nach der Operation, indem 
er sie nach der Methode von Ram6n y Cajal bearbeitete. An der Peripherie eines 
solchen iiberpflanzten Ganglions sah er dann Zellen, die (24) am Leben blieben und 
eine von der in der Norm iiblichen sehr verschiedene Form und GroBe annahmen. 
Der Korper dieser Zellen kontrahierte sich etvvas und es entstand ein leerer Raum 
zwischen ihm und der Kapsel. Der Kern erwies sich als exzentrisch gelagert und 
es war nie mehr ein Glomerulus zu beobachten, d. h. ein fiir Zellen der spinalen 
Ganglien typischer Knauel, der sich neben dem Korper dieser Zellen unter der 
Kapsel lagert und durch Schlangelung und Drehungen ihres einzigen Fortsatzes 
gebildet wird. Statt dessen waren zahlreiche Fortsatze zu sehen, die vom Korper 
der Zelle abgingen und sich nach alien Richtungen hin ausbreiteten. Manche dieser 
Fortsatze bildeten unweit von der Zelle eine Reihe unregelmaBiger Verdickungen, 
die einer groBen Anzahl feiner Astchen zum Ursprung dienten. Manche dieser 
letzteren endeten mit Keulen. Gar keinen Unterschied sah Nageotte zwischen 
diesen Zellen und ebensolchen Zellen, die in den spinalen Ganglien der Tabetiker 
und bei normalen Menschen vorkommen, bloB ist die Zahl soldier Zellen in den 
iiberpflanzten und eingeimpften (greff^es) Ganglien bedeutend groBer. Hier haben 
wir es nach Nageotte wiederum mit der kollateralen Konzentration zu tun und 
eine solche Bildung von Fortsatzen, die mit Keulen endigen, muB gedeutet werden 
als das Suchen seitens der Zellen derjenigen Verbindungen, die sie verloren haben. 
Und auch in seinen nachfolgenden Mitteilungen ((25, 26) macht Nageotte dieselben 
Angaben und versucht es sogar unter den Begriff der kollateralen Regeneration 
komplizierte Endapparate mit unterzubringen, die pericellulare Netze und Ge- 
flechte bilden, mittelst derer die Verbindung mit den spinalen Ganglien anderer Ab- 
schnitte des Nervensystems vollzogen wird, wie ich das auf experimentellem Wege 
bewiesen habe (s. meine Arbeit: Experimentelle Untersuchungen iiber die Verbin¬ 
dung des peripheren sensiblen Neurons mit dem sympathischen Nervensystem. 
Folia neuro biologica Bd. Ill und auch Wratschebnaja Gazetta [russ.] 1909). Das 
Unbegriindetsein der Versuche Nageottes in dieser letzteren Richtung ist genii- 
gend in der eben erwahnten Arbeit dargetan und deshalb woUen wir liier bei dieser 
Frage nicht langer verweilen. 

In analogen Resultaten, wie Nageotte, ist (27) in seinen Untersuchungen 
mit der Uberpflanzung und Einimpfung spinaler Ganglien auch Marinesco ge- 
kommen. Spater trat Bielschowsky (27) vollkommen den von Nageotte und 
Marinesco entwickelten Resultaten und seinen H5rpothesen und Ansichten bei, 
wobei ihn von der Richtigkeit und Gerechtheit dieser neuen Anschauungen Unter- 
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suchungen der spinalen Ganglien im nornialcn und in verschiedenen pathologischen 
Zustanden iiberzeugten. 

Jedoch hatte diese neue Richtung in der morphologischen Neurologic nicht 
langfe auf das Hervortreten oppositioneller Autoren zu warten. Ungeachtet all des 
Interesscs, welches diese neue Richtung hot, ungeachtet dessen, wie verlockend es 
war, vom Standpunkte der Hypothese der kollateralen Regeneration aus viele Er- 
scheinungcn aus dem Gebiete der feinen Struktur der Nervenzentren blickt, er- 
klaren zu konnen, ungeachtet endlich dessen, daB dieser neuen Richtung des neu- 
rologischen Gedankens so bedeutende Gelehrte, wie Ram6n y Cajal beitraten, 
erschien eine Reihe von Arbeiten, in denen eine Kritik dieser neuen Richtung ent- 
halten war und durch die faktische Korrekturen und Erganzungen zu den Arbeiten 
der oben erwahnten Autoren geliefert wurden. 

Soweit uns bekannt, war Levi (29) der erste, der auf Grund seiner vergleichend- 
anatomischen und embryologischen Untersuchungen als Gegner der Ansichten 
Nageottes u. a. hervwtrat. Er zeigte, daB bei den allerverschiedensten Wirbel- 
lieren auf samtlichen Altersstufen und bei deren normalem Zustande sich in den 
spinalen Ganglien Zellen finden, die durch feinste F^erchen mit Keulen verbunden 
sind, und die Zahl solcher Zellen und Keulen ist absolut nicht geringer als in patho¬ 
logischen Zustanden. Zellen von demselben Aussehen finden sich dabei von den 
friihesten Lebensperioden der Tiere und sogar von ihrer Geburt an. AuBerdem 
zeigte er, daB in den Gehimganglien der Primaten im normalen Zustande fast 
samtliche Zellen solche Besonderheiten des Baues haben, auf Grund derer sie nach 
der Ansicht Nageottes zu den Regenerationsprozessen bezogen werden miiBten; 
jedoch dann miiBte man zugeben, daB samtliche Zellen dieser Ganglien sich im 
Zustande tatiger Regeneration befinden, was natiirlich nicht zulassig ist. Diese 
und andere ahnliche Tatsachen veranlaBten Levi, sich skeptisch gegeniiber den 
Ansichten Nageottes und seiner Hypothese der kollateralen Regeneration zu 
verhalten. Er meinte (30), daB alle diejenigen Veriinderungen der Zellen, welche die 
Anhanger der neuen Richtung zu den Erscheinungen der Regeneration rechneten, 
eher das Bestreben der Zelle ihre Oberflache zu vergroBern, um die eigene Ernah- 
rung zu fordem, zum Ausdruck bringen. 

Auch Rossi (31), der die spinalen Ganglien verschiedener Saugetiere und des 
Menschen untersucht hatte, wobei er sie Individuen verschiedener Altersstufen, 
sowohl gesunden als auch kranken, entnahm, gelangte zu Resultaten, die in vielem 
mit den angefiihrten Angaben Levi ssich deckten. 

Rossi sprach sich ebenfalls gegen die Ansichten Nageottes u. a. aus, da es 
ihm unverstandlich war, wie regenerative Veranderungen des Nervengewebes, die, 
was Levi zeigte, noch in der Fotalperiode entstehen, wahrend des ganzen nach- 
folgenden Lebens erhalten bleiben und fiihren dennoch zu keinen positiven Resul¬ 
taten. Rossi ist der Meinung, daB, wenn man auch den Fasern, die mit Keulen en- 
den, die Bedeutung neugebildeter Fasern zuerkennen sollte, so darf man dabei 
immerhin nicht den Ausdruck Regeneration gebrauchen, weil mit dem Begriffe 
der Regeneration verkniipft ist das St re ben nach dem Erreichen eines bestimmten 
Zieles und Nutzens. Und man kann auch nicht die von Nageotte unter dem 
Namen der kollateralen Regeneration beschriebenen Erscheinungen mit denjenigen 
vergleichen, die sich am Ende des zentralen Stumpfes eines durchschnittenen peri- 
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pheren Nerven abspielen, eher entsprechen sie jenen Prozessen der Neubildung, 
die auch im peripheren Abschnitt eines solchen Nerven vor sich gehen und denen 
auch Ram6n y Cajal keine andere Rolle zuschreibt, als bloB die Bedeutung eines 
miBlungenen Versuches der Regeneration. 

In demselben Jahre erschien die Arbeit von A. Dogiel (32) iiber den Bau der 
spinalen Ganglien des Menschen und der Saugetiere. In dieser Arbeit, ausgefiihrt 
mit Hilfe der Methode der Farbung der Nervenelemente mit Methylenblau, hat der 
Verfasser elf Typen von Zellen in diesen Ganglien beschrieben, wobei er eine groBe 
Anzahl keulenformiger und scheibenformiger Apparate sah, die entweder test den 
Kapseln und Korpern der Ganglienzellen anlagen, oder im bindegewebigen Stroma 
des Ganglions lagen. Diese keulenformigen Apparate stellten die Endigungen der 
Kollateralen und der Fortsatze hauptsachlich der Zellen vom II, IV., VIII. und IX. 
Typus dar und sind nach A. Dogiel echte sensible Endapparate. Seine letztere Be- 
hauptung begriindet A. Dogiel darauf, daB i. in den spinalen Ganglien bei nor- 
malen Tieren, unabhangig von ihrem Alter, mit solchen nervosen Apparaten die 
Kollateralen und Fortsatze von nicht weniger als acht (von den beschriebenen elf) 
Typen von Zellen enden. Wiirden diese keulenformigen Gebilde auf das Wachstum 
der Fasern hinweisen, so wiirde daraus folgen, daB in den spinalen Ganglien im 
Laufe des ganzen Lebens des Tieres unter normalen Bedingungen eine ungeheure 
Anzahl von Zellen sich an dem regenerativen Prozesse der Nervenfasern beteiligt, 
allein eine solche Annahme entspricht kaum der Wirklichkeit. 2. Wenn man diese 
keulenformigen und scheibenformigen Apparate als die Enden regenerierter Nerveii- 
fasern betrachten sollte, dann miiBte man annehmen, daB alle Endapparate, die als 
dieEndungen peripherer Nerven bekannt sind, einfach die Enden wachsender Nerven¬ 
fasern sind. Folglich miiBte aus der Histologic das gauze Kapitel von den Nerven- 
endigungen gestrichen werden, oder die letzteren miiBten betrachtet werden als 
die Enden von Nervenfasern, die in ihrem Wachstum stehen geblieben sind. 3. Man- 
che Kollateralen der Zellen vom IV. Typus und viele Verzweigungen der Fortsatze 
von Zellen des VII. und XI. Typus durchdringen die Kapsel von Zellen anderer 
Typen, umwinden mitunter spiralformig die Fortsatze der letzteren und enden in 
der Kapsel oder auBerhalb derselben mit Scheiben und Keulen. Waren die letzteren 
einfach die Enden wachsender Nerven, so ware es schwer, zu erklaren, welche Be¬ 
deutung das Eindringen dieser Fasern in die Kapseln anderer Zellen der spinalen 
Ganglien und die Bildung spiraliger Ziige um den Nervenfortsatz herum hat. 4. Vom 
Nerven fort satz mancher Zellen der spinalen Ganglien gehen kurze Kollateralen ab, 
die mit Keulen enden. Diese letzteren liegen mitunter dicht dem Zellkorper an, 
wobei der groBere oder kleinere Teil einer jeden solchen Keule in einer Nische liegt, 
die an der Oberflache der Zelle gebildet ist. Waren diese Kollateralen neue, wachsendc 
Fasern, so konnte man gar keine Antwort auf die Frage geben, welche Bedeutung 
eine solche Beziehung der Wachstumskeule zu den Zellen der spinalen Ganglien 
besitzt. 5. Eine sehr groBe Anzahl der erwahnten Apparate kommt stets in der 
Kapsel des Ganglions und zum Teil zwischen den Nervenstammen der hinferen 
Wurzeln vor. Waren das die Enden wachsender Nervenfasern, so ware es unklar, 
weshalb diese Fasern in groBer Anzahl in die Kapsel und in das Bindegewebsstroma, 
das sich zwischen den Nervenstammchen der hinteren Wurzeln befindet, hindurch- 
wachsen. 6. Bei vollkommen Gesunden, jungen, vollkommen erwachsenen und auch 
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bei alten Tieren kommt in den Ganglien stets eine groBe Anzahl von Fasern vor, 
die mit Keulen und Scheiben enden. Auf Grund dieser Befunde miiBte man ver- 
muten, daB in den normalen Ganglien stets ein ungewohnlich intensiver regenerati- 
ver ProzeB der Nervenfasem vor sich geht; allein mit einer solchen Annahme kann 
man sich kaum einverstanden erklaren. 

Das sind die Theorien und Tatsachen hinsichtlich der Anwesenheit von keulen- 
formigen und scheibenformigen Endigungen der Nervenfasem in verschiedenen Ge- 
bieten des zentralen, peripherischen und sympathischen Nervensystems und auch 
hinsichtlich ihrer Abstammung, Bildung und physiologischen und morphologischen 
Bedeutung. Jedoch Worte und Theorien vergehen — Tatsachen bleiben! Und diese 
Tatsachen zwingen zunachst zu notieren, daB sowohl jene Bildungen, die Mayer, 
Lawdowsky und Korolew, auch Ranvier mit Hilfe der alten Methoden der 
Bearbeitung des Nervensystems an den Enden der durchschnittenen Nerven fanden, 
als auch diejenigen, die Ramon y Cajal an den Enden embryonaler, sich ent- 
wickelnder Nervenfasem im Ruckenmark von Embryonen und im peripheren 
Nervensystem sah, und diejenigen, die in kollossaler Anzahl sich, nach meinen 
Daten, in den \erschiedensten Abschnitten des peripheren und zentralen Nerven¬ 
systems finden, — und diejenigen, die Ramon y Cajal, Marinesco u. a. in den 
letzten Jahren (mit den neuen Methoden der Bearbeitung des Nervengewebes) 
an den Enden durchschnittener Nerv-en beschrieben haben, — und diejenigen, die 
sich nach den Angaben von Ramon y Cajal, Rossi und meinen sich in verschie¬ 
denen Abschnitten des zentralen Nervensystems im normalen und pathologischen 
Zustande finden, — und diejenigen, die nach den Mitteilungen von Marinesco, 
Bielschowsky u. a. stets neben den Zerstorungsherden im Gebiete des zentralen 
Nervensystems vorkommen, — und diejenigen, die Nageotte, Marinesco, Ra¬ 
mon y Cajal, A. Dogiel u. a. in normalen, pathologischen, iiberpflanzten und 
eingeimpften spinalen Ganglien beschrieben haben, — und diejenigen, die auBer 
beim Menschen und bei den Siiugetieren, von Huber, Levi und mir auch bei an- 
deren Wirbeltieren gefunden worden sind, daB alle diese keulenformigen Gebilde 
miteinander identisch sind, d. h. Endigungen von ein und demselben Typus sind, 
obgleich mit ihnen auch Nervenfasem sehr verschiedener Abstammung enden. 
Dieser Gmndfolgemng kommt, streng genommen, bloB eine morphologische Bedeu¬ 
tung zu, allein, iiberzeugt davon, daB die Funktion der nervosen Endapparate aufs 
engste mit deren Bau verkniipft ist, durch welchen sie unmittelbar und auch haupt- 
sachhch bestimmt wild, glaube ich, daB alle diese keulenformigen Endigungen auch 
die gleiche physiologische Funktion besitzen, da sie alle gleichmaBig gebaut sind. 
In bezug auf diese letztere Behauptung wollen wir hinweisen, daB nach Ram6n y 
Cajal in einer seiner nachfolgenden Arbeiten (33), in der er aufs neue sich von seiner 
friiheren Ansicht fiber keulenformige Endigungen als fiber sensible nervose End¬ 
apparate lossagt und sich der Anschauung anschlieBt, daB Fasern, die mit solchen 
Keulen enden, stets neugebildete Nervenfasem sind, in dieser Arbeit wies Ram6ny 
Cajal hin auf die Identitat der von Mayer beschriebenen Bildungen mit denjenigen 
Keulen, ’die in neuester Zeit zahlreiche Autoren an den Enden durchsdinittener 
Nervenstamme beschrieben haben. 

Diese Bemerkung Ram6n y Cajals veranlaBte S. Mayer mit der Behaup¬ 
tung hervorzutreten, daB er sich auch jetzt nicht von seinen friiheren Ansichten 
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lossagt und sie bios etwas in bezug auf die Frage der Regeneration andert. Indem 
er eine Zusammenfassung seiner eigenen Daten und solcher aus der Literatur an- 
fiihrt liber die Anwesenheit von Nervenzellen langs des Verlaufes mancher (Nu. 
vagi, oculomotorii, ischiadici u. a.) cerebrospinalen Nerven, kommt S. Mayer (34) 
zum Schlusse, dab es entlang dem Verlaufe der Nerven zwei Arten von Gebilden 
gibt, die voneinander verschieden sind. Einerseits gibt es Umwandlungsprodukte 
markhaltiger Nervenfasern, die ihrer Form und ihrer Lage entlang dem Verlauf 
der Nervenfasern nach sehr an Ganglienzellen erinnem, allein diesen Gebilden 
gehen ab wichtige Eigenschaften dieser letzteren und sie stellen bloB den Ausdruck 
von Regenerationsprozessen im durchschnittenen Nerven dar. Andererseits sind 
das, was an ihren Praparaten er selbst, Lawdowsky und Korolew gesehen haben, 
echte ganglidse Nervenzellen, die Kerne enthalten. Diese Zellen batten ihren nor- 
malen Wohnsitz an denjenigen Stellen, an denen sie gefunden worden waren und 
nahmen kaum irgendwelchen Anteil an dem regenerativen Prozesse nach der Durch- 
schneidung des Nerven. Doch da zu jener Zeit, in welche diese Beobachtungen ge- 
hdren, die Anwesenheit echter Ganglienzellen an solchen ungewbhnlichen Stellen, 
wie entlang dem Laufe peripherer cerebrospinaler Nerven fast unbekannt war, so 
war es auch unmoglich, diesen letzteren Umstand zu beriicksichtigen, wenn nach 
Durchschneidung solcher Nerven an den Praparaten Nervenzellen gefunden wurden. 
S. Mayer will folglich die ganze Angelegenheit dar auf hinausfiihren, daB er, Law¬ 
dowsky und Korolew in der Tat echte Nervenzellen am zentralen Stumpfe eines 
durchschnittenen Nerven gesehen batten, doch da man zu ihrer Zeit nicht denken 
konnte, daB diese Zellen an ihrem Fundorte auch noch vor der Durchschneidung 
des Nerven existieren konnten, so nahmen sie an, daB diese Zellen sich infolge 
einer solchen Durchschneidung, d. h. auf kiinstlichem, experimentellem Wege ge- 
bildet haben. Auf Grund dieser SchluBfolgerung kann man sagen, daB S. Mayer 
I. sich losgesagt hat von seiner originellen und recht sonderbaren Behauptung, daB 
er Nervenzellen auf kiinstlichem Wege zu jeder Zeit und an beliebiger Stelle des 
Nerven verlaufes erhalten konne, 2. die Existenz von Keulen als Endigungen 
wachsender, regenerierender Fasern anerkannte, 3. aufs neue bestatigte, daB die- 
jenigen Gebilde, die friiher er und andere gesehen haben, Nervenzellen sind. Ware 
nicht diese letztere Behauptung da, so konnte man diese sonderirrtiimliche Frage 
uber die experimentellen Nervenzellen als vollstandig aufgeklart betrachten und 
nicht nur als aufgeklart, sondem auch soweit erledigt, um nie mehr zu ihr zuriick- 
zukehren. Und ich glaube, daB man in diesem letzteren Sinne diese Frage eben be¬ 
trachten muB, da i. Mayer, obgleich er auch unlangst mit neuen Angaben hervor- 
getreten ist, jedoch keine einzige neue Abbildung (diesen materiellen Beweis) von 
seinen Praparaten gegeben hat, 2. auf den Fig. 8, 9, 10 imd ii seiner friiheren Ar¬ 
beit (i), auf Grund deren die ganze Frage entstanden ist, solche neugebildete Nerven¬ 
zellen abgebildet sind, wobei er in der Erlauterung zu diesen Figuren schreibt, daB 
die Zellkeme an diesen mit Osmiumsaure behandelten Praparaten nicht sehr scharf 
hervortreten, daB aber an frischen Praparaten, die in indifferenten Fliissigkeiten 
untersucht worden sind, sie mitunter sehr deutlich zu sehen waren. In Betreff der 
erw^nten Abbildimgen muB gesagt werden, daB aus ihnen diese supponierten 
Kerne absolut nicht zu sehen sind und alle „Zellen“ als gewohnhche typische Keulen 
erscheinen, hinsichtlich der frischen Praparate bleibt nur zu bedauern, daB Mayer 
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sie nicht abgebildet hat, wobei unvvillkiirlich ein Zweifel zuriickbleibt, zu dem die ein- 
fache Betrachtung fiihrt: wozu war es notig abzubilden das schlechtere, d. h. operierte 
Praparate und nicht frische, 3. das, was Lawdowsky an seinen Praparaten sah 
und fiir echte Nervenzellen anerkannte, er selbst mit den erwahnten Abbildungen 
8, 9 und 10 Mayers vergleicht und folglich bezieht sich auch auf seine Angaben 
das, was im vorigen Punkt gesagt worden ist. 4. Auf Fig. 247 hat Lawdowsky 
diese Nervenzellen sowohl in ihrer Keimform, als auch in ihrer vollkommen ent- 
wickelten Form (5). Was seine Keimform anbetrifft, so haben wir hier, man kann 
sagen, eine klassische, typische Keule, mit der eine Nervenfaser endet. Hinsichtlich 
solcher Formen sagt Lawdowsky, daB ,,sie gew^ohnlich an den Enden, seltener 
an den Fortsetzungen der Achsenzylinder sitzen und eine der apparten Erschei- 
nungen in der Regeneration der Nerven bilden, die von der Natur nicht utilisiert 
wird ... vielleicht ... erhalten sie eine den Nervenzellen zukommende Funktion.“ 
Hinsichtlich dessen, was fiir eine wahrscheinliche Funktion diese Keulen besitzen, 
werden wir spater sprechen, jetzt wollen wir uns der Betrachtung dessen zuwenden, 
was Lawdowsky fiir vollkommen ausgebildete Formen seiner experimentellen 
echten Nervenzellen hielt. Auf der erwahnten Fig. 247 ist eine markhaltige Nerven¬ 
faser abgebildet und neben ihr ein ovaler, graurot gefarbter Korper, von diesem 
Korper ziehen Fasem nach oben und unten, d. h. er liegt auf dem Wege der Faser. 
Neben diesem Korper, in dessen Peripherie, zum Teil auch in einiger Entfernung 
im umgebenden Bindegewebe befinden sich 7 intensiv rot gefarbte Kerne. Alle diese 
Kerne sind von langlicher Form mit zugespitzen Enden, wobei in zwei von ihnen 
sich je ein schwarzer Punkt befindet, der, wie es scheint, ein Kernkorperchen dar- 
stellt. Einer dieser Kerne liegt an der Peripherie und iiber dem genannten Korper, 
etwas iiber dessen Peripherie nach auBen hervortretend, der andere ganz auBerhalb 
des Bereiches dieses Korpers, selbst ohne ihn zu beriihren. AUein in der Erlauterung 
zu dieser Abbildung bezeichnete Lawdowsky diese zwei Kerne als die Kerne des 
erwahnten Korpers, und den letzteren als eine echte experimentelle Nervenzelle. 
Jeder, der auf diese Fig. 247 von Lawdowsky einen Blick werfen wird, wird 
sagen, daB auch diese seine erwachsene ,,Nervenzelle" eine Keule ist, die entlang 
dem Verlauf einer Faser liegt, was oft vorkommt; alle 7 Kerne aber sind die all- 
bekannten Kerne der Begleitzellen, den in den letzten Jahren Kohn (35) einen be- 
sonderen Artikel (35) gewidmet hat. 5. Die Arbeit Korolews stellt bloB eine vor- 
laufige Mitteilung dar, in der der recht sonderbare Ursprung, die Formierung und 
das weitere Schicksal der experimentellen Nervenzellen beschrieben wird und auch 
eine genaue Arbeit mit zahlreichen Abbildungen der Praparate in Aussicht gestellt 
wird. Jedoch Korolew erlag mit seiner ganzen Familie irgendeiner sehr anstecken- 
den Infektionskrankheit und sein ganzes Besitztum wurde verbrannt, so daB es 
dieser Arbeit nicht beschieden war, zu erscheinen. In Anbetracht dessen, daB er 
im Laboratorium von Lawdowsky arbeitete, liegt geniigend Grund vor zur An- 
nahme, daB auch seine experimentellen Nerv^enzellen zurKategorie derNervengebilde 
Mayers und Lawdowskys gehoren, d. h. zu den Keulen. 6. Die erwahnten Au- 
toren sahen vielleicht auch in der Tat mitunter in diesen Keulen intensiver gefarbten 
Teile, die sie fiir Kerne hielten, allein, am wahrscheinlichsten ist es, daB solche inten¬ 
siver gefarbte Teile, die in der Tat mitunter vorkommen, bloB mehr dichte Regionen des 
Fibrillennetzes darstellen und nichts Gemeinsames mit irgendwcichen Kernen haben. 
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Folglich muB anerkannt werden, daB die experimentellen Nervenzellen 
Mayers, Lawdowskys und Korolews echte und gewohnliche Keulen sind. Auf 
die Identitat der scheibenformigen und keulenformigen Endigungen, die in nor- 
malen und pathologischen Zustanden in den spinalen Ganglien angetroffen werden, 
mit denjenigen Keulen, die an den zentralen Enden durchschnittener peripherer 
Nervenfasern entstehen, haben Marinesco (17, 19) u. a. hingewiesen, hinsichtlich 
aller anderen keulenformigen Apparate, die sich an verschiedenen Abschnitten des 
zentralen, peripheren und sympathischen Nervensystems lokalisieren, besitzen wir 
eigene Erfahrung, die uns eben zu der oben ausgesprochenen Behauptung gefiihrt 
hat, daB samtliche keulenformige Gebilde identisch sind, d. h. Endigungen von 
ein und demselben Typus darstellen, wenngleich auch mit ihnen Nervenfasern sehr 
verschiedener Herkunft endigen. 

Indem wir jetzt zu unserer zweiten Behauptung, daB in Anbetracht dcr 
einheitlichen Struktur alle diese keulenformigen Apparate auch die gleiche physio- 
logische Funktion besitzen, iibergehen, woUen wir darauf hinweisen, daB es hinsicht¬ 
lich dieses Gegenstandes bis jetzt drei verschiedene Grundansichten, die auBerst mit 
einander differenzierten, gab. 

Die erste dieser Ansichten bestand darin, daB man den Keulen irrtiimlich, in¬ 
dem man sie fiir Nervenzellen hielt, die Funktion von Nervenzellen beilegte, wie wir 
das eben bei-Lawdowsky gesehen haben. Diese Ansicht entfallt auf Grund des 
eben gesagten von selbst und bedarf keiner Auseinanderlegung, da es klar ist, daB 
dasjenige, was keine Nervenzelle ist, auch deren Funktion nicht besitzen kann. 

Die zweite Ansicht ist die, daB Keulen als sensible nervose Endapparate be- 
trachtet werden. Ramon y Cajal, der diese Ansicht zunachst als richtig an- 
erkannte, sagte sich spater von ihr los. Diese Ansicht entwickelte spater auch ich, 
zu ihr gesellte sich auch A. Dogiel. 

Die dritte Ansicht iiber die Bedeutung der keulenformigen Endigungen encl- 
lich besteht darin, daB die Keulen als die Endigungen neugebildeter Nervenfasern 
anerkannt werden, iiberall wo und wann diese letzteren auch njcht vorkamen, d. h. 
die Keulen sind nach dieser Ansicht einfache Verdickungen an den Enden wachsen- 
der Nervenfasern, — Wachstumskegel, mittels derer die Faser sich vorwarts zwischen 
den benachbarten Gewebselementen schiebt. 

Marinesco wies auf eine auBerst einfache und geniigend beweiskraftige Be- 
trachtung hin, die dagegen spricht, daB man die keulenformigen Endigungen als 
sensibel nervSse Endapparate auffassen konnte. Diese Betrachtung (36) besteht 
darin, daB solche Keulen auch an den Enden motorischer und nicht nur sensibler 
Nerven nach deren Durchschneidung entstehen. Natiirlich vom Standpunkte der 
Anh^ger der zweiten von den drei oben angefiihrten Ansichten ist es schwer, 
diese und viele andere morfologische Tatsachen, die mit der Frage fiber die Keulen 
im Zusammenhang stehen, z. B. die Bildung der letzteren in uberpflanzten Gang- 
lien usw. zu erklaren, allein derjenigen, der viel mit der Bearbeitung der Frage 
iiber die sensiblen nervosen Endapparate sich abgegeben (s. die Arbeiten A. Do- 
giels, meine, Ruff inis u. a.) und der folglich derer viel an seinen Praparaten ge¬ 
sehen hat, wird sich schwerlich der dritten Ansicht anschlieBen. Nervenendigungen 
sind stets aus verschiedenen Kombinationen und gegenseitigen Beziehungen zweier 
Grundelemente gebaut: von Fasern und scheiben- oder keulenformigen Verdickun- 
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gen. Knopfformige Nervenendigungen im Epithel (Fig. 21), baumartige nervose 
Endapparate in verschiedenen bindegewebigen Bildungen (Fig. 19) bestehen bloB 
aus platt- und scheibenformigen Endverdickungen; scheibenformige inkapsulierte 
Nervenendapparate (Fig. 15), die von mir in der Harnblasenschleimhaut gefunden 
worden sind (s. meine Arbeit: t)ber die sensiblen Nervenendigungen in der Harn- 
blase der Saugetiere. Arch. f. mikrosk. Anatomie Bd. 71 und auch Arbeiten des 
Vereins russischer Arzte in Petersburg fiir das Jahr 1907) und ebensolche sensible 
Nervenendigungen, die von Dogiel in der Haut (37) beschrieben worden sind, 
stellen ebenfalls bloB eine Kombination von Keulen dar; ebenso stellte auch die 
besondere Gruppe von knauelformig-scheibenformigen Apparaten (Fig. 14. 30, 31), 
die zuerst von mir (s. meine Arbeit: Ein neuer Typus von eingekapselten, sensiblen 
Nervenendapparaten, Anatom. Anzeiger Bd. 31 1907, Archiv f. Veterinarwissen- 
schaften. Petersburg 1908; Zur Frage iiber den feineren Bau des intrakardialen 
Nervensystems der Saugetiere. Intemat. Monatsschrift f. Anat. und Physiolog. Bd. 25 

Arbeiten des Vereins russ. Arzte 
in Petersburg f. das Jahr 1907; 
t'ber die sensiblen Nervenend¬ 
apparate der zentralen sympa- 
thischen Ganghen der Sauge¬ 
tiere. Journal fiir Physiologie 
und Neurologie Bd. XVI. 1910) 
und spater auch von manchen 
anderen Autoren (Martynoff 
in Petersburg) beschrieben wor¬ 
den sind, eine Kombination von 
Nervenfasern und Scheibendar, 

Fig. 30. Ein kuauelformig-scheibenformiger Nervenendapparat. USW. USW. 

Epicardium. Anbetracht all dieses 

ware es sehr interessant, bis aufs 
Endeidie aufgeworfene Frage iiber die Bedeutung der keulenformigen und scheibenfor- 
migeh Endigungen mit vereinten Kraften aufzuklaren und die Ansicht dariiber solcher 
Forscher, wie Ram6n y Cajal, Marinesco u. a. zu horen, mir scheint es aber, 
daB es am richtigsten ist, diese Frage auf folgende Weise zu deuten. Die genaue und 
langjahrige Untersuchung der sensiblen Nervenendapparate und keulenformigen 
Endigungen fiihrt zunachst zur Gberzeugung, daB alle diese nervosen Gebilde 
perceptorische Nervenapparate darstellen. Jedoch, gleich wie in der Mechanik das 
Rad eine einfache elementare Maschine darstellt oder in der Optik das spharische 
Glas — eine elementares optisches Instrument, aus der Kombination von Radern 
aber kompliziertere Mechanismen, wie Uhren usw. entstehen, die schon ganz andere 
Funktion, Bedeutung und Bestimmung haben, oder wie man aus der Kombination 
von sphmschen Glasern Mikroskope, Teleskope und ahnliche komplizierte Apparate 
baut, so haben auch alle diese lebenden perzipierenden Apparate oder peripheren 
nervosen Transformatoren verschiedene Funktion und Bedeutung, bedingt durch 
ihre verschiedene Struktur. Fiir keulenformige Endapparate ist charakteristisch, 
daB sie i. im normalen Zustande iiber den ganzen Organismus verstreut sind und 
sich in verschiedenen Organen desselben finden, im bindegewebigen Stroma liegend; 
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2. in der iiberwiegenden Mehrzahl der Falle stehen diese Apparate im Zusammen- 
hang mit sympathischen Nervenzellen und dem sympathischen Nervensystem 
iiberhaupt; 3. diese Apparate entstehen an den L^ionsstellen peripherischer und 
zentraler Nervenfasern; 4. sie entstehen in nervosen Ganglien, wenn letztere in 
neue Existenzbedingungen geraten, wie z. B. bei der Gberpflanzung und Einimpfung 
unter die Haut; 5. diese Apparate erscheinen in betrachtlicher Anzahl bei chronischen 
Intoxikationserkrankungen (wie Tabes dorsalis u. a.) hauptsachlich an denjenigen 
Stellen des Nervensystems, die am starksten geschadigt werden. All das spricht 
dafiir, daB den keulenformigen Endapparaten eine Funktion zukommen muB, 
die eine ganz allgemeine, grundlegende Bedeutung fiir den Organismus und dessen 
Gewebe haben muB, und solch eine Funktion ist meiner Ansicht nach die trophische. 

Ich meine folglich, daB die keulenfor¬ 
migen Nervenendapparate zu der Ka- 
tegorie der perzipierenden Nervenappa- 
rate gehoren und eine besondere Gruppe 
trophischer Nervenendapparate darstel- 
len. Dann wird es verstandlich, weshalb 
und wozu sie iiber den Organismus ver- 
streut liegen; weshalb sie hauptsachlich 
zu dem sympathischen Nervensystem 
in Beziehung stehen, das eben haupt¬ 
sachlich, wie bekannt, die trophischen 
Funktionen des Organismus beherrscht; 
daraus geht auch hervor, weshalb und 
wozu diese Apparate an den Lasions- 
stellen der Nervenfasern verschiedener 
Herkunft entstehen, denn jeglicher Ner- 
venzelle sind trophische Funktionen 
eigen, soweit dassieselbst betrifft. Wird 
die Intaktheit einer Nervenfaser, d. h. 

Fortsatzes einer Nervenzelle gestort, so 
wird folglich auch die Intaktheit dieser 
letzteren gestort; eine solche Schadigung 
der eigenen Intaktheit beantwortet jede 
Nervenzelle mit der Bildung an der Lasionsstelle eines trophischen perzifieren- t 
den Apparates, als Kundschafter zunachst zur eigenen Orientierung iiber die ihr 
zugefiigte Beschadigung. Dieser Umstand hat, wie mir scheint, auch eine andere 
Bedeutung. Viele Forscher frappierte, wie wir sahen, die Tatsache, daB, wenn man 
den Keulen die Bedeutung von Endigungen sich regenerierender Fasern beilegen 
wollte, so erschiene es wenig verstandlich, weshalb diese Fasern, die mitunter schon 
wahrend des intrauterinen Lebens entstehen, fortfahren, wahrend des Lebens zu 
existieren und trotzdem zu keinen positiven Resultaten im Sinne der Regeneration 
fiihren (Levi, Rossi). AuBerdem ist allbekannt, daB die Regeneration von Nerven¬ 
fasern obligatorisch nach jeder Durchschneidung oder Beschadigung eintritt, jedoch 
fiihrt diese Regeneration nur in sehr wenigen, ausschlieBlichen Fallen in der Tat zur 
Wiederherstellung unterbrochener nervoser Verbindungen. In der erdriickenden 

20 
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Fig. 81. Einknauelfonxiig-scheibenformigerNerven- 
endapparat. Epicardium. 
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Mehrzahl der F^le dagegen beschrankt sich die ganze Sache nur auf die Bildung 
von Keulen und auf ein unbedeutendes und dazu noch zweckloses und unordent- 
liches Auswachsen der zentralen Stiimpfe der durchschnittenen Nervenfasem, so 
daB eine eigentliche wirkliche Regeneration, die auch physiologische Bedeutung 
hat, mit wenigen Ausnahmen nicht zustande kommt. Allein auch in diesen Fallen, 
wenn die Funktion nicht nach Beschadigung des Nervenstammes oder Marksubstanz 
des zentralen Nervensystems wieder hergestellt wird, sondern bloB Fasern, die mit 
Keulen enden, entstehen, muB eben von Regeneration gesprochen werden, ge- 
deutet muB jedoch dieser ProzeB, meiner Ansicht nach, anders werden als das jetzt 
geschieht. Jetzt herrscht die Ansicht, daB die Bildung solcher Nervenfasem, die 
an ihren Enden mit Keulen versehen sind, den Zweck hat, die durch die Lasion 
verloren gegangenen friiheren nervosen Verbindungen wieder herzustellen, allein 
diese Ansicht ist bloB vom menschlichen Standpunkte aus als zweckmaBig zu 
betrachten und entspricht wenig den wirklichen Tatsachen. Man darf nicht aus 
einem Extrem in das andere fallen, und nachdem mittels groBer Anstrengungen die 
irrtiimliche Ansicht iiber die vollstandige Unfahigkeit der Nervenzelle zur Re¬ 
generation zerstreut worden ist, dieser letzteren in dieser Richtung nicht das zu- 
schreiben, was sogar alle anderen Zellen nicht besitzen. Die allbekannten biologi- 
schen Beobachtungen iiber die Regeneration von pflanzlichen und tierischen Zellen 
von Gruber, NuBbaum, Klebs, Hofer, Haberlandt, Verworn und Bal- 
biani haben gezeigt, daB als allgemeine Regel, bis jetzt ohne Ausnahmen, auf diesem 
Gebiet gelten muB, daB sich derjenige Teil der pflanzlichen und tierischen 2 ^ 11 e 
regeneriert, in dem der Zellkern zuriickgeblieben ist und diese Regeneration endet, 
sowie der protoplasmatische Korper der Zelle wiederhergestellt ist und letztere 
sich mit einer Hiille umgeben wird, sofern sie eine solche besaB (z. B. pflanzliche 
Zellen). Ebenso verfahren meiner Ansicht nach auch Nei'venzellen. Jede Nerven¬ 
zelle Oder jedes Neuron besteht aus einem Korper, in welchem der Kern eingeschlos- 
sen ist, aus Fortsiitzen und Endapparaten, mit denen diese Fortsatze obligatorisch 
enden. (Die Ansicht, daB Nervenfasem stets Fortsatze von Nervenzellen, wie in 
Lehrbiichern und sogar Spezialarbeiten geschrieben wird, mit freien Verastelungen 
enden, muB verlassen werden, da solche freie Verastelungen nicht die natiirlichen 
und tatsachlichen Endigungen der Nervenfasem, sondern bloB die kiinstlichen 
Endigungen von Nerv^enfasern sind, die sich an den Praparaten weiter nicht ge- 
farbt haben.) Und sowie nur eine oder mehrere Nervenfasem, d. h. dieser Forsatze 
durclischnitten oder iiberhaupt so weit beschadigt werden, daB eine Trennung des 
Endapparates von der Nervenzelle zustande kommt, so beginnt sofort in dieser 
letzteren der regenerative ProzeB. Das einzige Ziel dieser Regeneration ist die 
Wiederherstellung der Intaktheit der friiheren Zelle und da die Storung dieser 
Intaktheit sich nur darin auBerte, daB der Endapparat abgetrennt worden ist 
von einem oder mehreren ihrer Fortsatze, so lauft auch jede Regeneration fiir die 
betreffende Zelle dahin hinaus, daB an den Enden der beschadigten Fortsatze von 
neuem Endapparate gebildet werden und nicht weiter. Die Wiederherstellung 
der friiheren Verbindungen mit Organen oder Nervenzentren, die die Zelle infolge 
dieser Schadigung verloren hat, kann nicht in den Bereich ihres regenerativen Pro- 
zesses gehoren, da diese Verbindungen, die fiir den ganzen Organismus wichtig sind, 
fiir die Zelle selbst mehr oder weniger gleichgiiltig erscheinen, nicht von ihr selbst, 
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sondem diirch die autogenetische Entwicklung des Organismus geschaffen worden 
sind. Deshalb eben gibt es keine tatsachliche Wiederherstellung dieser Verbin- 
dungen mit auBersten Ausnahmen, die durch ganz andere Momente bedingt sind. 
Die Nervenzelle stellt eben ihre Endapparate in Form von Keulen her und mitunter 
auch in Form einer Kombination von Keulen mit Fasern, wie das bei der Regene¬ 
ration peripherer Nerven Perroncito, Marinesco, Ram6n y Cajal u. a. sahen 
und im zentralen Nervensystem Marinesco, Minea, Salaund Cortese. Natiirlich 
konnen sich diese neugebildeten Endapparate in vielem von denjenigen unterschei- 
den, mit denen Fortsatze von der L^ion endeten, jedoch unter den neuen Existenz- 
bedingungen braucht die betreffende Nervenzelle, indem sie die friiheren natiirlichen 
Verbindungen verloren hat, sogar iiberhaupt nicht ihre urspriinglichen Endigungen (z. 
B. motorische Endapparate, wenn sich die Verbindung ihrer Fortsatze mit den Muskeln 
nie mehr wiederherstellen wird) und es ist viel natiirlicher, trophische Endapparate zu 
erhalten, die eine allgemeine Bedeutung besitzen, was in der Tat auch vor sich geht. 

Durch die Zuerkennung der Keulen der Bedeutung trophischer nervoser End¬ 
apparate wird es klar, weshalb solche Apparate in groBer Zahl in unter die Haut 
verpflanzten und eingeimpften Ganglien entstehen, und auch bei manchen chro- 
nischen Intoxikationen, wie Tabes dorsalis u. a. In alien solchen Fallen werden 
bloB durch verschiedene Ursachen die Emahrung und die Existenzbedingungen 
dieser Nervenzentren gestort und zur Orientierung in den entstandenen Verande- 
rungen erzeugt das Nervengewebe einen geniigenden neuen Vorrat entsprechender 
peripherischer Endapparate. 
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Erkl&rung der Abbildungen (Tafel 1—3). 


P = gelbes Pigment. 

Fig. I. Sympathische Zellen vom III. Typus. Ganglien des Nierengeflcchtes. Hiind. Leitz. 
Ok. 2, Obj. 7. 

Fig. 2. Fine unipolare Zelle des III. Typus. Vom dicken Dendrit, der mit einer komplizierten 
Keule endigt, sprieBt ein diinnes, glattes Axon ab. Pferd. Leitz 7. 

Fig. 3. Sympathische Zelle vom III. Typus. Ganglion mesentericura inferius. Hund. Leitz. 
Ok. 2, Obj. 3. 

Fig. 4. Fine Zelle des IH. Typus. Finer von den Dendriten tritt in das Nervenstammchen ein 
und endigt in ihm mit dem Fndapparat (a). Pferd. ZeiB. Apochrom. 4,0 mm. Apert. 0,95. 

Fig. 5. Sympathische Zelle vom V. Typus. Ganglion coeliacum. Pferd. Leitz. Ok. 4, Obj. 7. 

Fig. 6. Sympathische Zelle vom IX. Typus. Ganglion coeliacum. Pferd. Leitz. Ok. 2, Obj. 3. 

Fig. 7. Nervenendapparat in Form der komplizierten Keulen und Flatten. Fpikardium des Hun- 
des. Leitz. Ok. 4, Obj. 7. 

Fig. 8. Fine Zelle des III. Typus. n = Nervenfortsatz; die Dendriten endigen mit Keulen und 
Flatten, wobei die von ihnen, mit der Dendrit d endigt, pigraentiert ist. Pferd. ZeiB. 
Homog. Immersion 1,5 mm. Apert. 1,30. 

Fig. 9. Kleines Ganglion. A = Zelle des III. Typus: einer von ihren Dendriten {d) endigt bei 

der Zelle C mit einer Platte, wobei er sie zuerst umflicht; Nervenfortsatz (h) geht in den 

Achsenzylinder der markhaltigen Faser iiber. E = Kapsel der Zelle, die Pigment ent- 
halt und auf der drei Fndknopfe liegen. Pferd. ZeiB. Apochr. 4,0 mm. Apert. 0,95. 

Fig. 10. Fin Teil der Fig. 9, die mit E bezeichnet ist und mit Reicherts Objektiv 186, homog. 
Imm’ersion abgebildet ist. 

Fig. II. Nervenendapparat in Form einer komplizierten Platte. Fin Teil der Fig. 18. Pferd. 
Leitz 7. 

Fig. 12. Sympathische Zelle vom V. Typus. Ganglion stellatum. Pferd. Leitz. Ok. 2, Obj. 3. 

Fig. 13. Plattenformige Fndigungen der marklosen und markhaltigen Nervenfaser an der Kapsel 
einer Nervenzelle. Ganglion coeliacum. Pferd. Leitz. Ok. 4, Obj. 7. 

Fig. 14. Uneingekapselter, knauelformiger Fndapparat mit einer Grundplatte. Pferd. Leitz 7. 

Fig. 15. Korperchen mit platten Nervenendigungen. Katze. Harnblasenschleimhaut. Obj. 7, 
Ok. 4. 

Fig. 16. Fndplattchen langs des Verlaufes der Nervenstammchen zwischen dem Ganglion coelia¬ 
cum und Ganglion mesentericum superius. Pferd. Leitz. Ok. i, Obj. 2. 

Fig. 17. A = Zelle des IV. Typus, einer von deren Dendriten endet mit einem Fndapparat 
auf der benachbarten Zelle. Pferd. Reichert 7 a. 

Fig. 18. Nervenstammchen, aus dem eine groBe Anzahl markloser Nervenfasem heraustritt 
und hierselbst bei dem Nervenstammchen mit Keulen, Knopfen und Platten endigen; 
a — komplizierter Apparat; derselbe ist auf Fig. ii bei starker VergroBerung abgebildet. 
Pferd. Leitz 3. 

Fig. 19. Baumformiger Fndapparat. AuBere Faserhaut der Harnblase. Katze. Obj. 7, Ok. 2. 

Fig. 20. Ein Bii-schelchen aus keulen-, knopf- und plattenfornugen Endapparaten, die frei im 
Bindegewebe des Epikardiums liegen. Leitz 7. 

Fig. 21. Komplizierter Fndapparat im Epithel. Pferd. Obj.5, Ok. 2. 
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Erganzungsheft i. 


Aus dem Neurobiologischea lustitut der Universitat Berlin. 

Zur Kenntnis der Alzheimerschen Krankheit (prSsenilen 
Demenz mit Herdsymptomen). 

Von 

Max Bielschowsky. 

(Mit Tafel l.) 

Im Jahre 1906 hat Alzheimer^) iiber einen Krankheitsfall berichtet, welcher 
sich klinisch dem Bilde der senilen Demenz naherte, aber in seinen Symptomen 
und anatomischen Befunden manches Eigenartige aufwies. Es handelte sich um 
eine Frau von 51 Jahren, bei welcher sich nach einer kurzen Periode angstlicher 
Erregtheit eine schwere Gedachtnisschwache entwickelte. In der Anstalt zeigte sie 
sich vollig ratios und unfahig, eine Situation zu begreifen. Neben einer schweren 
Storung der MerkfMiigkeit wurden hier Defekte festgestellt, welche als Herdsym- 
ptome aufgefafit werden muBten. Diese Storungen lagen vorwiegend auf sprach- 
lichem Gebiete; die Kranke gebrauchte paraphasische Ausdriicke und zeigte Neigung 
zur Perseveration. Im weiteren Verlaufe der Krankheit boten die Herderscheinungen 
ein schwankendes Verhalten, indem sie bald starker, bald schwacher hervortraten. 
Mit dem Fortschreiten der allgemeinen Verblodung traten sie dann mehr zuriick. 
Nach 4V2jahriger Krankheitsdauer ging die Kranke im Zustande tiefster Demenz 
zugrunde. Die Sektion ergab ein gleichmaBig atrophisches Gehirn ohne makro- 
skopische Herde. Nur an den groBeren GehirngefaBen fanden sich angiosklerotische 
Veranderungen. Bei der histologischen Untersuchung entdeckte Alzheimer mit 
der von mir angegebenen Silbermethode sehr merkwiirdige Veranderungen an den 
Neurofibrillen der Ganglienzellen, welche er fiir das Zustandekommen des Krank- 
heitsbildes hoch bewertete. Im Innern zahlreicher sonst noch normal aussehender 
Zellen machen sich zunachst einige oder wenige Fadchen durch ihre besondere 
Dicke und starke Impragnierbarkeit bemerkbar. Der ZellprozeB schreitet dann 
in der Weise vorwarts, daB sich immer mehr nebeneinanderlaufende Fibrillen zu 
dicken Bundeln zusammenlegen, welche allmMilich an die Oberflache der Zelle 
treten. SchlieBlich zerfMlt der Kern und das Plasma der Zelle, so daB nur ein auf- 
geknaueltes Biindel derber Fibrillen die friihere Existenz einer Ganglienzelle verrat. 
Aus der Tatsache, daB die so veranderten Fibrillen sich im Gegensatz zu den 

') Alzheimer, t)ber eine eigenartige Erkrankung der Hirnrinde. 37. Versammlung 
siidwestdeutscher Irrenarzte. November 1906. Ref. Centralbl. f. Nervenheilk. u. Psych., 
Bd. 30, 1907. 

1 ^ Journal far Psychologie und Neurologic. Bd. i8. ^ 
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274 MAX BIELSCHOWSKY. 

Fibrillen auch mit basischen Anilinfarbstoffen tingieren lasscn, zieht Alzheimer 
den SchluB, daB hier eiiie chemische Umwandlung der Fibrillensubstanz statt- 
gefunden haben miisse. Die Umwandlung der Fibrillen gehe Hand in Hand mit der 
Einlagerung eines noch nicht niiher erforschtcn Stoffwechselproduktes. Besonders 
bemerkenswert ist die groBe Menge der in dieser Weisc veninderten Zellen, welche 
etwa ein Viertel bis ein Drittel der Gesamtzahl ausmacht. In den auBeren Zell- 
schichten waren viele Zellen ganz verschwunden. 

Ein zweiter, von Alzheimer aber weniger betonter, pathologischer Refund be- 
stand im Vorhandensein submiliarer Herdchen, welche fiber die ganze Kinde zerstreut 
und besonders zahlreich in deren auBeren Schichten waren. Schon am ungefarbten 
Praparat sind sie erkennbar, vcrhalten sich aber Farbimgen gegenii])er sehr refraktar. 
Auch diese Herde fiihrt der Autor in ihrer Entstehung auf die Einlagerung eines 
eigenartigen Stoffes in die Hirnrinde zuriick. Die Veianderungen an der Glia waren 
weniger charakteristisch, sie hielten sich im Rahmen dt'ssen, was wir bei chronischen 
diffusen Prozessen zu schen gewohnt sind: neben eincr Verdichtung dcs Faserfilzes, 
besonders in der subpialen Rindcnschicht, fanden sich auch viele Zellen mit fettigem 
Inhalt. Eine Infiltration der GefiiBe fehlte vollig. Dagegen fanden sich Wuchemngs- 
erscheinungen an den Endothelien, stellehweise auch eine GefaBncubildung. In 
seinem Gesamtresumee auBerte sich Alzheimer daliin, daB es sich hier um einen 
eigenartigen ProzcB handle, welcher sich in keine der bisher bekannten Krank- 
heitsgruppen einfiigen lasse. Gerade an derartigen Beobachtungen zeige sich die 
Wichtigkeit einer exakten histologischen Untersuchung, weil sie uns dahin fiihre, 
aus den groBen nosologischen Komplexen unserer Lehrbiicher einzelne Krankheiten 
klinisch abzuscheiden und jene selbst scharfer zu umgrenzen. 

Im Laufe der nachsten Jahre konnten an der Miinchener psychiatrischen 
Klinik noch drei weitere Falle beobachtet werden, welche in klinischer und anato- 
mischer Beziehung dem von Alzheimer mitgeteilten eng verwandt waren. In 
zweien von ihnen war das Alter der Kranken dem Senium nalier geriickt (63 und 
65 Jahre), in dem dritten betrug es aber erst 45 Jahre. Die genauere Beschreibung 
dieser Falle hat Perusini^) geliefert. Der Schwerpiinkt seiner Arbeit liegt auf 
histologischem Gebiet. Er hat mit groBcr Sorgfalt alle Gewebskomponenten der 
Rinde untersucht und mit Hilfe der von Alzheimer geiibten ,,Abbautechnik“ 
eine Reihe interessanter Befunde erhoben. Auf die Einzelheitcn seiner histo¬ 
logischen Beobachtungen komme ich weiter unten zuriick. In voller Ubereinstim- 
mung mit Alzheimer kommt er zu dem SchluB, daB es sich in seinen Fallen um 
Krankheitsbilder eigener Art handelt. Sie sind anatomisch diirch eine weitgehende 
Atrophie der Hirnrinde gekennzeichnet, in welclier es zu massenhaften Zellausfallen, 
zu der von Alzheimer zuerst beschriebenen intracellularen Fibrillenveranderung 
und zur Ablagerung eigentiimlicher Stoffwechselprodukte in Form von Plaques 
kommt. AuBerdem mache sich aber auch eine starke Wucherung der faserigen 
Glia bemerkbar, welche mit der Bildung zahlrcicher stabchenformiger Gliazellen 
einhergeht. Die auf die Darstellung der Abbauprodukte gerichteten Methoden 
fiihrten zum Nachweis lipoider Substanzen in massenhafter Anhaufung sowolil 

*) Einer der Peru si nischeri Falle ist schon vorher von Bonfiglio veroffentlicht 
worden; doch geht diese Publikation unter falscher Flagge, weil die histologischen Verande- 
riingen wegen dcs Vorhandenseins luetischcr Antezedenzien als syphilitische gedeutet wurden. 
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BD. 18, 1911, 

Eri?anzun^h«ft 1^ 

in den Ganglienzellen als auch in den Gliazellen und den Zellen der Gefafiwande. 
,,Der pathologische ProzeB erinnert in mannigfaltiger Beziehung an die Befunde 
bei der Dementia senilis, doch sind die Veranderungen in diesen Fallen viel weit- 
gehender, obwohl es sich zum Teil um prasenile Erkrankungen handelt.'* Die 
klinische Senderstellung ist nach Perusini durch die friihzeitige Stoning des 
Gedachtnisses und den raschen NachlaO der Intelligenz begriindet, sowie dadurch, 
daB ohne die Intervention epileptiformer oder apoplektischer Anfalle Herdsymptome 
auftreten, die auf eine besonders tiefe Erkrankung bestimmter Rindenbezirke 
hindeuten^). ^ 

Auf Grund der hier zitierten Fallehat Kraepelinin der neuesten Auflage seines 
Lehrbuches aus dem groBen Gebiete der senilen und prasenilen Geistesstorungen 
eine Gruppe abgegrenzt, welche durch die langsame Entwicklung eines ungemein 
schweren geistigen Siechtums und die verwaschenen Erscheinungen einer organischen 
Gehirnerkrankung gckennzeichnet sei. Sehr tiefgreifend seien vor allem die Storungen 
der Sprache: ,,Die Kranken vermogen wohl noch Worte oder einzelne Satze vorzu- 
bringen, verfallen aber gewohnlich in ein ganz sinnloses Geplapper, indem, wie bei 
der Logoklonie der Paralytiker, die vielfache taktmaBige Wiederholung derselben 
tonlosen Silben auffallt. Anscheinend handelt es sich dabei um eine besondere Form 
des Haftens.“ Nach ihrem Entdecker bezeichnet Kraepelin diesen Symptomen- 
komplex als Alzheimersche Krankheit. Ihre klinische Stellung sei allerdings 
zurzeit noch unklar; denn wiihrend der anatomische Befund auf eine enge Ver- 
wandtschaft mit schweren Formen des Altersblodsinns hinweise, spreche das friih- 
zeitige Einsetzen der Erkrankung und auch das klinische Bild mit der ungemein 
schweren Verblodung und den Herdsymptomen gegen diese Annahme. Kraepelin 
sicht also den Hauptgrund fiir die Abgrenzung der Krankheit in ihrem klinischen 
Verlauf. In der Tat ist auch die anatomische Sonderstellung, welche Alzheimer 
urspriinglich diesen Fallen vindiziert hatte, durch die histologischen Forschungen 
der folgenden Jahre in Frage gestellt worden. Hier sind in erster Reihe die Arbeiten 
von O. Fisc her 2) zu erwiilmen, welcher ein groBes Material von Gehirnen normaler 
Greise und soldier, bei denen psychische Storungen bestanden, untersucht hat. 
Ihm gebiihrt auch das Verdienst, auf das haufige Vorkommen und die groBe Ver- 
breitung der kleinen submiliaren Herdchen in krankhaft veranderten Greisen- 
gehirnen hingewiesen zu haben. Fischer bezeichnete den ProzeB, welcher zur 
Bildung dieser Herde fiihrt, als drusige Nekrose und hat neuerdings fiir das histo- 
logische Bild die Bezeichnung ,,Sphaerotrichia cerebri multiplex" gepragt. Nach 
seiner Meinung ist dieser ProzeB die Grundlage einer ganz bestimmten Art der 
senilen Geistesstorung, welche sich in ihrer Symptomatologie der Wernickeschen 
Presbyophrenic nahert. Er begriindet diese Auffassung im wesentlichen damit, daB 
sich Drusen vorwiegend, ja fast ausschlieBlich in der Rinde soldier Kranken finden, 
in deren klinischem Bilde amnestisch-konfabulatorische und deliriose Storungen 
besonders hervortreten. Hervorzuheben ist dabei noch der Umstand, daB Fischer 
in 17% derjenigen Falle, bei welchen Drusen vorhanden waren, auch die grob- 

Perusini, Uber klinisch und histologisch eigenartige, psychische Erkrankungen 
des spateren Lebensalters. Histol. Arb. herausgeg. von Nissl u. Alzheimer. Bd. 3, Heft 2, 1909. 

*) Oskar Fischer, Miliare Nekrosen bei seniler Demenz. Monatsschr. f. Psych, u. 
Nervenkr. Bd. 22. — Die presbyophrene Demenz, deren anatomische Grundlage und klinische 
Abgrenzung. Zeitsclir. f. d. ges. Neurol, u. Psych. Bd. 3, Heft 4. 
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fadige Veriinderung der Ganglienzelleii naclnveiscn konnte. Gegen die klinische 
Wertung der hislologischen Befunde Fischers ist von Hiibner, Oppenheim 
und anderen Widerspruch ciiioben worden. Wic dem auch sein mag, aus seinen 
Untersuchungen geht hervor, daB die hislologischen Befunde, mit welchen Alz¬ 
heimer die Eigenart seines Krankhcitsbildes begriindcn zu konnen glaubte, eine 
pathognostische Bedeutung fiir ein bestimmtes klinisches Bild kaum beanspruchen 
konnen. Immerhin ist der nach ihm bezeichnete Symptomenkomplex ein so seltener 
und in seiner anatomischen Seite so interessanter, daB es gerechtfertigt sein diirfte, 
zu den wenigen bisher in der Literatur niedergelegten Fallen einen neuen hinzuzu- 
fiigen. Es ist mir dabei die Gelegenheit geboten, auf eine Reihe noch strittiger 
histologischer Fragen, besonders auf die Entstehung der Dinisen, einzugehen. Hier- 
bei mochte ich bemerken, daB meine hislologischen Untersuchungen sich nicht auf 
diesen einen Fall beschranken, sondern auch auf zahlreichc Beobachtungen an Ge- 
hirnen normaler und dementer Greise erstrecken. 

Die Krankcngeschichte des Fallcs ist folgende: Frau B. crkrankte iin Alter von 
58 Jahren. Nach der Angabe ihrer Angehdrigen trat nach dem Tode ilires einzigen 
Sohnes eine allinahliche Veranderung ihres Wesens ein. Sic sei sehr vergeBIich geworden, 
habc bei Besorgungen fiir ihre Wirtschatt das Zicl ihrer Wege vergessen und sei schlieB- 
lich ganz unfahig geworden, ihren kleinen Hausstand zu versehen. Errcgungszustande 
sollen nicht vorgekonimen sein; allerdings sind die Aussagen dcr Angehdrigen in vieler 
Hinsicht liickenhaft und unzuvcrlassig. Ein Schlaganfall habe wahrend dcr ganzen 
Krankheitsdauer nicht stattgefunden. 

Die Aufnahme in das stadtische Krankenhaus in der Gitschincr StraBe erfolgle 
nach mehr als zweijahrigem Bestehen der psychischen Stdrung. Die Patientin bietet 
kdrpcriich keinc nennenswerten Krankheitszeichen. Die Pu pi lien sind mittelvveit und 
reagieren prompt auf Lichteinfall und Konvergenz. Der Augengrund ist auf beiden 
Seiten normal. Die Motilitiit und Sensibilitat der Extremitaten erweist sich bei wieder- 
holten Untersuchungen ungestdrt. Dcr Gang ist etwas schwerfallig und langsam, verrat 
aber keine Lahmungserscheimingcn. Die Patellar- und Achillessehncnreflexe sind in 
gewdhnlicher Starke ausldsbar; Babinski ist beiderseits negaliv'. Die Wassermannsche 
Reaktion ergab negatives Resultat. 

Der psychische Status entspricht einer vorgeschrittenen Demenz. Besonders 
hervorstechend ist die auBerordentliche Abnahme des Gedachtnisscs und der Merk- 
fahigkeit. Die Kranke kann uber die wichtigsten Ereignisse ihres Vorlebens keine 
Auskunft geben. Ihr Sprachschatz ist ein sehr geringer. An vielen Tagen gibt sie auf 
Fragen nur mit ,,ja“ und „nein“ Antwort. Vorgesprochene Worte werden aber richtig 
von ihr wiederholt. Bei derartigen Versuchen wird haufig ein Klebcnblciben an den 
zuletzt gesprochenen Worten beobachtet. Vorgehaltenc Gegenstiinde kann sie spontan 
meist nicht bezeichnen; doch verfiigt sie noch iiber die betreffenden Klangcrinnerungs- 
bilder; denn nennt man ihr eine falsche Bezeichnung, so verncint sie, wahrend sie bei 
der richtigen bejaht. 

Aufforderungen, mit ihren Armen oder Bcinen bestimmte cinfache Bewegungen aus. 
zufiihren, kommt sie im allgemeinen nach; doch ist eine gewisse Unbcholfenhcit hierbei 
schon unverkennbar. Bei komplizierteren Aufgaben versagt sie vollkommcn. Slat! zu 
winken, zu drohen usw. kratzt sie auf der Bettdecke herum. Bei der Auffordcrung, ein 
Ziindholzchen anzuziinden, macht sic ganz unzweckmaBige Versuche. Wie weit das Ver- 
standnis fiir derartige Aufgaben vorhanden ist, liiBt sich nicht immer mit Sicherheit 
feststellen. Doch geht aus dem angstlichen Gesichtsausdruck und den Verlegcnheits- 
gebarden der Patientin hervor, daB sie sich ihrer eigenen Unfahigkeit bewuBt wird. 

Wahrend ihres Aufenthaltes im Krankenhausc trat zunachst eine nennenswerte 
Anderung ihres Zustandes nicht ein. Nach etwa 4 Wochen wurde sie ganz teilnahmslos 
und verfiel dann in einen komatosen Zustand, in welchem sie zugrunde ging. 
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Die Deutung dieses klinischen Bildes konnte keine sichere sein. Der stetig 
fortsehreitende psycliische Verfall vvies aiif einen diffusen RindenprozeB hin, ohne 
daB man sich iiber diese Art dcsselbeii bestimint hatte auBern konnen. Gegen die 
Annahme ciner atypischen pi ogressiven Paralyse sprach auBer dem Alter der 
Patientin das Fehlen greitbarer somatischer Symptome sowie der negative 
Aiisfall der Wassermannschen Reaktion. Die Annahme eines arteriosklerotischen 
Prozesses hatte deshalb nicht viel fiir sich, well sonstige Zeichen der Arteriosklerose 
felrlten und in dem Krankheitsverlauf Anfalle irgendwelcher Art nicht zu ver- 
zeichnen waren. Auch in den Rahmen der senilen Demenz lieB sich der Fall nicht 
zwanglos bringen, weil hier das Alter der Kranken und die Herdsymptome unge- 
wohnlich gewesen wiiren. Erst der anatomische Befund gab uber die klinische 
Stellung des Falles die rechte Aiiskunft. Wie gezeigt werden wird, sind die histo- 
logischen Veranderiingen denjenigon in den Alzheimer - Perusinischen Fallen 
auBerordentlich ahnlich, und vergleicht man die Krankheitsbilder, so sind auch 
hier gemeinschaftliche Ziige unverkennbar; sie bestehen in der friihzeitigen schweren 
Stoning des Gedachtnisses, dem raschen Sinken der Intelligenz und dem Vorhanden- 
sein von ,,ver\vaschenen‘* Herdsymptomen. In dem vorliegenden Falle lieBen 
sich trotz der schon weit vorgeschrittenen Demenz auf sprachlichem Gebiet noch 
besondere Defckte ,,amnestischer“ Art nachweisen, ohne daB eine bestimmte 
Form der Aphasie zu umgrenzen gewesen ware. Auch die geschilderten aprak- 
tischen Symptome konnen nicht ausschlieBlich auf die allgemeine Verblodung 
bezogen werden, sondern enthalten zum mindesten eine Herdkomponente. Was 
unseren Fall von den Alzheimerschen unterscheidet, ist das Felilen von Er- 
regungs- und Verwirrtheitszustanden. Da aber die von den Angehorigen der 
Patientin erreichbaren Angaben iiber die ersten Jahre der Erkrankung nur sehr 
diirftig waren, so ist dieser Punkt gegeniiber den iibereinstimmenden klinischen 
Symptomen nicht besonders hoch zu bewerten. 

Bei der Sektion zeigte das Gehirn folgende Veranderungen: Die Pia war iiber 
dem Frontallappen leicht verdickt und etwas getriibt. Die Windungen dieser 
happen waren zum Teil in recht erheblichem Grade geschrumpft. Am starksten 
trat die Atropine an der orbitalen Fliiche der Windungen herv^or. Dementsprechend 
war hier auch eine Fliissigkeitsvermehrung in der Arachnoidea (Hydrocephalus 
externus) nachweisbar. Eine maBige Erweiterung war auch an den Ventrikeln der 
Hemispharen zu erkennen. Hervorzuheben ware noch, daB arteriosklerotische Ver¬ 
anderungen an den groBen GefaBen der Basis nicht bestanden, und daB auch Herde 
irgendwelcher Art fehlten. 

Bei der mikroskopischen Untersuchung zeigte die Pia arachnoides an den 
schon fur das bloBe Auge veranderten Stellen eine maBige Hyperplasie ihrer Binde- 
gewebselemente. Hamatogene Zellen waren auch in der unmittelbaren Nachbar- 
schaft der GefaBe nur in vereinzelten Exemplaren vorhanden, und zwar handelte 
es sich dann um Lymphocyten, wiihrend Plasmazellen vollkommen fehlten. In 
einzelnen Priiparaten fielen groBe schlaiichformige Fibroblasten auf, welche mit 
einem pigmentahnlichen Stoff von starker dunkelbrauner Eigenfarbe angefiillt 
waren. 

Himrinde: Bei der Anwendung der Nisslschen Farbung ist ein gemeinsamer 
Zug der untersuchten Praparate, welche den verschiedenen happen in groBerer 
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Zahl entnommen werden, die starke Abweichung vom normalen cytoarchitek- 
tonischen Bilde der entsprechenden normalen Rindenpartie. Diese Al)weichung ist 
durch einen massenhaften Zellausfall bedingt, der besonders in der Lamina pyrami- 
dalis hervortritt. An Stellen, deren Schichtenbau in der Norm besonders durcb- 
sichtig ist, wie in der hinteren Zentralwindung, wird der Ausfall an kleinen und 
groBen Pyramidenzellen schon auf den ersten Blick durch die Verschmalerung der 
ganzen Schicht kenntlich. In den atrophischen Windungen des Stirnlappens hat 
man an vielen Stellen den Eindruck, als ob die kleinen Pyramidenzellen ganz fehlten. 
Ein Faktor, welcher die cytoarchitektonische Stiiiktur der Rinde auBerdem stark 
triibt und stellenweise verschiebt, ist durch das Vorhandensein iiberaus zahlreicher 
kleiner Herdchen von blaBblauer Farbe gegeben. Es sind dies die schon mehrfach 
erwahnten submiliaren Herdchen Alzheimers oder ,,Drusen“ O. Fischers. Bei der 
Farbung von Paraffinschnitten mit Cresylviolett heben sich diese Gebilde durch eine 
deutlich metachromatische Farbnuance von der Nachbarschaft ab. Sie erscheinen 
rotlichviolett gegeniiber den blau gefiirbten Ganglienzellen, Glia- und GefaBkernen. 
Auf ihre feinere Struktur wird weiter unten einzugehen sein. 

Dem normalen Nisslschen Aquivalentbild der Ganglienzellen begegnet man 
nicht allzu haufig. Am besten erhalten sind noch die groBen Zelltypen, so z. B. 
die Beetzschen Riesenpyramiden, die auch ihrer Zalil nach keinc erhebliche Ver- 
anderung erfahren haben. Sehr viele Zellen haben das Ausschen der chronischen 
Erkrankung Nissls, sehr viele auch das einer ,,fettigen“ Degeneration. Sie ist 
dadurch gekennzeichnet, daB das Lipochrom in ihnen iiber groBe Partien des Zell- 
korpers ausgebreitet ist, daB es den Kern verdrangt und nicht selten auch die An- 
satzstellen der Dendriten sackartig erweitert. Schon im Nisslpraparat, besonders 
bei der Farbung mit Thionin oder Kresylviolett, fallt an vielen Zellen eine fadige 
Struktur auf, wie sie sonst nur mit den Fibrillenmethoden darstellbar ist. Der- 
artige Zellen finden sich im Gyrus Hippocampi in ganzen Gruppen beieinander. 
Die sogenannten InselnimStratumzonaleseuplexiformedesSubiculums 
und Praesubiculums enthalten ausschlieBlich derartig veranderte Zellgebilde. 
Selbst bei aufmerksamem Suchen ist in diesen Zellgruppen, welche unter normalen 
Verhaltnissen aus kleinen Pyramidenformen zusammengesetzt sind, keine einzige 
normale Zelle auffindbar. 

Das Fibrillenpraparat liefert in vieler Hinsicht pragnantere Rindenbilder als 
die Nisslsche Methode. Die nach meinem Verfahren impragniertcn Gefrierschnitte 
zeigen die grobfasrigen Zellen und die miliaren Drusen mit groBer Deutlichkeit und 
Volls tandigkeit. 

Das Aussehen dieser Zellen ist ein auBerordentlich charakteristisches. Ihre 
Fibrillen erinnern lebhaft an Strahne eines groben Games. Die einzelnen Fadchen 
sind viel dunkler und distinkter gefarbt als unter normalen Bedingungen. Sie ver- 
laufen in solchen Zellexemplaren, die noch nicht allzusehr verandcrt sind, in 
parallelen Ziigen. Beim weiteren Fortschreiten des Prozesses wird das Bild ver- 

') Eine ganz elektive Farbung dieser Gebilde kann man durch die Anwendung der von 
mir angegebenen Modifikation der Methode mit Essigsiiure (Journ. f. Psychol, u. Neurol., Bd. 4, 
S. 228) erzielen. Bei dieser Art der Behandlung dcr Gefrierschnitte werden alle anderen Zellen 
fast entfarbt und nur die grobfaserig degenerierten, deren Fibrillen eine viel starkcre Aftinitat 
zum ammoniakalischeii Silber haben, bleiben dunkel gefarbt. Das gleiche gilt von deii Drusen, 
welche sich als dunkle Flecke auf weibem Grunde prasentieren. 
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wickelter, well in den Stnihnen komplizierte Drehungen um verschiedene Achsen 
stattlinden, so daB sich schlieBlich ganz groteske Verschlingungsfieuren bilden. 
Was ihre Verhreitung derartiger Zellen in dor Hirnrinde anbetrifft, so v^aren sie 
in alien untersuchten Windungen anzutreffen; allerdings war ihr Verhaltnis zu 
den librigen Rindenzellen kein konstantes. Wahrend sie im Stirnlappen etwa ein 
Viertel der Gesamtzahl ausinachten, waren sie im Gyrus angularis und supra- 
marginalis weit sparlicher gesiit. In den hinteren Hemispharenabschnitten, speziell 
in der Regio calcarina, waren sie wieder sehr zahlreich. Ihre Verteilung iiber die 
einzelnen Schichten war insofern keine ganz gleichmaBige, als die inneren Zell- 
schichten, insbesondcre der innere Teil der Lamina pyramidalis, im allgemeinen 
bevorzugt war. Die Beetzschen Riesenpyramiden waren ganz frei von dieser Ver- 
iinderung. Erwahnenswert ist die Tatsache, daB da, wo solche grobfaserig ver- 
iinderten Zellen lagen, auch stets Drusen in groBer Zahl gefunden wurden; wahrend 
umgekehrt aus einzelnen Windungen Schnitte mit sehr zahlreichen Drusen durch- 
mustert wurden, welche kaum eine grobfaserige Zelle enthielten. Es kommen also 
Drusen ohne grobfaserige Zellen, nie aber derartige Zellen ohne Begleitung von 
Drusen vor. In den Rindenpraparaten ciniger Fiille von sender Demenz konnte ich 
die gleiche Beobachtung machen, und wie ich hore, soli Simchowicz an einem 
sehr groBen-Material von Involutionspsychosen Ahnliches beobachtet haben. Es 
scheint demnach, daB die Drusenbildung fiir sich allein den leichteren Grad der 
Erkrankung darstellt, wahrend sie in Verbindung mit dem strahnigen ZellprozeB 
der Indicator einer schwereren Rindendestruktion ist. 

Wie sich der Ablaiif des strahnigen Zellprozesses vollzieht, das ist von Alz¬ 
heimer eingehend geschildert worden. Das nicht geformte Plasma verschwindet 
allmahlich, der Zellkern riickt an die Peripherie, verschwindet gleichfalls, und 
schlieBlich bilden „nackte, derbe Fibrillenknauer* das letzte t'berbleibsel der Zelle. 
Diese Knauel konnen sich scheinbar sehr lange erhalten, zerfalien aber schlieBlich 
doch und werden von den Neurophagen, die sich stets in groBerer Zahl in ihrer 
Nachbarschaft finden, resorbiert. In den Inseln im Stratum plexiforme der 
Ammonswindung ist das Eindringen der benachbarten Gliazellen in die veranderten 
Ganglienzellkorper schrittweise zu beobachten. Hier finden sich nicht selten Knauel, 
zwischen deren Fiiden ganze Haufen von Gliakernen eingestreut sind (vgl. Fig. 4 auf 
Tafel I). Schwieriger sind die ersten Anfiinge des Prozesses zu beurteilen. Alzheimer 
meinte, der Beginn der Erkrankung sei dadurch gekennzeichnet, daB eine oder 
wenige Fibrillen durch ihr dickeres Kaliber und dunklere Farbung auffallen. Damit 
ist auch schon gesagt, daB Alzheimer diese groben Faden aus normalen Fibrillen 
hervorgehen laBt. Auch fiir Perusini und die spateren Autoren scheint die ur- 
spriingliche Identitiit dieser groben Faserchen und der normalen Zellfibrillen festzu- 
stehen. Ich muB offen bekennen, daB mir die Akten iiber diesen Punkt noch nicht 
geschlossen erscheinen, denn ich sehe den Beginn des Zellprozesses an vielen Stellen 
anders, als ihn Alzheimer beschrieben hat. Fig. i zeigt die ersten Anzeichen der 
Erkrankung an einer Pyramidenzelle. Man sieht, daB hier die den Zellkdrper und 
Dendriten durchstromenden Fibrillen noch ganz intakt sind. Die kranke Stelle 
liegt im Bereiche einer kleinen Lipochromanhaufung neben dem Kern. Hier befindet 
sich ein Knauel verdickter Faden von ovaler Gestalt. Es laBt sich mit Sicherheit 
nachweisen, daB viele von diesen Fadchen in sich zuriicklaufen, also geschlossene 
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Kreise oder Ellipsen bilden. Irgendein Zusammenhang mit den benachbarten 
langen Fibrillen besteht keinesfalls. Derartige Zelleinschliisse sind in einzelnen 
Gebieten in recht betrachtlicher Menge anzutreffen, und immer vviedcr driingt 
sich dem Betrachter das gleiche Bild auf: ein winziges, von der Nachbarschaft 
scharf getrenntes, dunkles Feld in der Nahe des Kernes, welches sich aus auf- 
gerollten oder kreisformigen Fadchen zusammensetzt. Nicht immer liegt dieses 
Feld im Bereich des Lipochroms, aber doch recht haufig. Die liier festgestellten 
Tatsachen sprechen gegen die Auffassung Alzheimers; denn erstens sind ^m 
Bereich der Lipochromkornchen keine Fibrillen, sondern fibrillenfreie Plasma- 
gitter vorhanden, und zweitens entspricht das morphologische Verhalten der Fiiden 
nicht dem gewohnlichen Fibrillenverlauf. Es ist also wahrscheinlicher, daB es sich 
hier um keine Verandening praformierter Zellstrukturen handelt, sondern um die 
Einlagerung einer ganz fremdartigen Substanz von fadigem Bau. DaB im weiteren 
Verlauf des Prozesses diese Substanz auch die vorhandenen Fibrillen inkrustieren 
kann, unterliegt wohl keinem Zweifel. Andererseits begegnet man auch in spateren 
Stadien nicht selten Bildern, welche sich nicht mit dem gewohnlichen Fibrillen- 
bild in Zusammenhang bringen lassen, wie z. B. in Fig. 3, wo die Fiiden in kom- 
plizierten Spiraltomren um den Kern angeordnet sind. Auffallend ist an dieser Zelle, 
wie an vielen ahnlichen dieser Art, daB trotz der schweren Veranderimgen der 
Achsenzylinderfortsatz erhalten geblieben und weit verfolgbar ist. 

AuBer den grobfadigen Veranderungen zeigen die Fibrillenbilder an zahl- 
reichen Exemplaren der tieferen Schichten eine eigenartige Qiiellung und \'er- 
klumpung der Fibrillen, wie ich sie gemeinschaftlich mit Brodmann^) bei seniler 
Demenz zuerst beschrieben habe. Auch durch diesen ProzeB wird das Gesamtbild 
der Zelle ein dunkleres als in der Norm, bleibt aber in jeder Phase seiner Entwicklung 
von der beschriebenen grobfaserigen Degeneration weit verschieden. 

SchlieBlich werden durch die Silberimpriignation auch die Erscheinungen eines 
kornigen Zerfalles in den Ganglienzellen zu Gesicht gebracht. Er entspricht in 
alien Einzelheiten der „grobk6rnig-fettigen*‘ Entartung Alzheimers, wie er sie 
bei seniler Demenz, Arteriosklerose, bei Herderkrankungen und encephalitischen 
Prozessen festgestellt hat. Es bilden sich zuerst im Zellkorper uiid spater auch in 
den Protoplasmafortsatzen grobe Korner, welche meist von einem hellen Hof um- 
geben sind. Wie Alzheimer schon hervorgehoben hat, und wie ich bestatigen kann, 
farben sich diese Kornchen ziemlich intensiv im Mannschen Farbengemisch, weniger 
stark mit den verschiedenen Kernfarbstoffen. In groBer Menge sind die Pyramiden- 
zellen der Fascia dentata von diesem grobkornigen Zerfall betroffen. Hier sind alle 
Entwicklungsstufen dieser eigenartigen Degeneration anzutreffen, vom Auftreten 
einzelner Kornchen in der Nahe des Kernes bis zur Auflosung des ganzen Zell- 
individuums im Kornerhaufen. In der Fascia dentata und den benachbarten Ge¬ 
bieten der Ammonswindung finden sich ferner in den groBeren Pyramidenzellen merk- 
wiirdige Einschliisse, welche morphologisch als Zwischenstufen zwischen den groben 
Faden und den ebenerwahnten Kornern gelten miissen. (Conf. Fig. 2, Taf. 1 .) Es 
handelt sich hier um Schollen von langgestreckter Form, an denen mitunter noch eine 
Art von Langsstreifung, wenn auch nur unscharf, zu erkennen ist. Diese Schollen 

Bielschowsky und Brodmann, Zur feineren Histologic uiitl Histopathologic der 
Gro^hirnrinde. Jouni. f. Psychol, u. Neurol. Bd. 5, 1905. 
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liegen mi tun ter dicht gedrangt am Rand des Zellkorpers und kdnnen dann die Zell- 
oberflache ganz inkrustieren. Haufig sind neben diesen groben Gebilden in den Den- 
driten auch noch kleinere Einschliifese vorhanden, welche aber immer einen langen, 
der Richtung des Auslaufers parallel gestellten Durchmesser besitzen. Diese Schollen 
farben sich im Mannschen Gemisch nur schwach und sind auch bei Anwendung 
basischer Anilinfarbstoffe nur fiir denjenigen erkennbar, dcr sein Auge an Silber- 
priiparaten auf diese Gebilde bereits eingestellt hat. Gelegentlich findet man auch 
die groben Faden neben diesen Schollen in einer und derselben Zelle. 

Die Herde der drusenformigen Nekrose sind im Silberpraparat ebenso sinn- 
fiillig wie die Zellveranderungen. Fine schwache Vorstellung von ihrer Zahl und 
Anordnung geben die nach photographischen Aufnahmen hergestellten Fig. 8 und 
9 auf Tafel i. Fig. 8 ist dem vordercn Teil der zweiten Stirnwindung entnommen; 
sie zeigt, daB die hier in toto verschmalerte Rinde iiberall von kleinen schwarzen 
Herdchen iibersat ist, welche auf der Kuppe der Windung am zahlreichsten zu 
sein scheinen. Schon bei dieser schwachen VergroBerung sind gewisse Differenzen 
ihrer Ausdehnung unterscheidbar; die groBten liegen in der mittleren Rindenschicht, 
wahrend in der Lamina zonalis die kleinsten liegen, welche wie Piinktchen aussehen. 
Die Markleiste enthiilt nur wenige Plaques. Es muB aber gegeniiber den Angaben 
anderer Autoren hervorgehoben werden, daB sie in dem vorliegenden Falle niemals 
ganz in den Markleisten fehlten (vgl. auch Fig. 9). Sie bevorzugen hier das Grenzgebiet 
in der Nahe der grauen Substanz; gelegentlich werden sie aber auch im Zentral- 
gebiet der Markkegel angetroffen. Was ihre Verteilung iiber die verschiedenen 
Lappen der Hemispharen anbetrifft, so sind groBe Differenzen nicht zu verzeichnen. 
In den motorischen Rindenfeldern waren sie ebenso zahlreich wie in sensorischen 
Gebieten anzutreffen. Bei der Betrachtung mit schwachen VergroBerungen (Seitz, 
Obj. 3, Oc. i) waren in jedem Gesichtsfeld der untersuchten Windungen mindestens 
30—40 Exemplare zu zahlen. An einzelnen Stellen betrug aber ihre Zahl mehr als 
das Doppelte. Das waren vorzugsweise solche Rindengebiete, welche schon makro- 
skopisch etwas verschmalert erschienen. Fig. 9 ist einer solchen Stelle entnommen, 
und zwar dem Pol der I. Stirnwindung. Hier sind auch die Herdchen in der weiBen 
Substanz besonders gut erkennbar. Wie in ihrer Grofie, so unterscheiden sich diese 
Gebilde auch in ihrem feineren histologischen Bau. Fischer hat in der zitierten 
Arbeit an seinem groBen Material acht verschiedene Formen resp. Entwicklungsstadien 
beschrieben. Es fallt nicht schwer, alle diese Formen auch in der Rinde des vor¬ 
liegenden Falles wiederzuerkennen. Die kleinsten Herdchen zeigen sich im Silber¬ 
praparat, wie Fischer schon hervorgehoben hat, als Haufchen kleiner Nadeln, 
welche wie kleine Krystallsternchen aussehen. Bei der nachst groBeren Form ist 
ein homogenes, braunlich oder violett gefarbtes zentrales Feld von einer radiar 
gezeichnetcn Randzone zu unterscheiden. Fischer vergleicht diese Form nicht 
unpassend mit Morgensternen. Die Randzone setzt sich aus dicht gedrangten 
Nadeln zusammen, welche meist gleich lang sind und dem ganzen Gebilde das Aus¬ 
sehen einer Krystalldnise verleihen. Weiter findet man dann Bildungen, bei denen 
die Nadeln der Randzone zu langeren Strahnen oder Zopfen ausgezogen sind, und 
solche, wo noch eine besondere feinfaserige Ringformation die Grenze des Herdchens 
nach dem benachbarten Gewebe darstellt. SchlieBlich kommt es haufig noch zur 
Bildung rundlicher Schollen zwischen Rand- und Zentralzone, welche sich farberisch 
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ganz ahnlich wie die Substaiiz der Druse sclbst vciiialtcn. Ich verzichte aiif eine 
ausfiihrliche Darstellung dieser Dinge, weil Fiseller die Silberpraparate sclion 
sehr eingehend geschildert hat und weil eine ganz erschopfende Beschreilmng bei 
der Variabilitat der Details kauin moglich ist. Besonders hervorzuheben ware imr, 
daB neben diesen kugeligen, auf den Schnitten kreisrund aiissehenden Plaques oder 
Drusen bei Anwendung meiner Silberaldehydmethode auch noch anders gestaltete 
dunkle Flecke vorkommen, welche ganz unregelmaBig begrenzt sind und an Aus- 
dehnung die runden Gebilde stellenweise um mehr als das Zehnfache iibertreffen. 
Diese groBen Flecke hat auch Fischer beobachtet, und nach meiner Meinung ganz 
richtig erkannt, daB ihre dunklere Farbung durch ein dichtes fadig-korniges Maschen- 
werk bedingt ist. DaB in ihrem Bereich die nervosen Elcinente vollkommen fehlen 
sollen, kann ich nicht bestatigen. Fiir die Deutung und Entwicklungsgeschichte 
der Herde scheinen mir gerade diese groBen Flecke eine besondere Bedeutung zu be- 
sitzen. Auch in dem Punkte stiinme ich mit Fischer nicht iiberein, daB die Drusen 
eine besonders enge Beziehung zurn (icfaBapjiarat besitzen. Meine Anschauungen 
liber diesen Punkt basieren nicht allein auf deni vurliegenden Fall, sondern auf 
einer Reihe anderer Beobachtungen. Fischer behaiqitet. daB die Drusen durch- 
weg an den GefaBen liegen, und dort, wo gerade ein groBeres GefaB kings getroffen 
ist, sehe man sie halbkugelformig dem GefiiB anliegen. Sie sitzen nach seiner Meinung 
durchweg auBerhalb der Adventitia ties Gewebes, verdningen das Gewebe und 
senden einige Auslaufer in den etwas retrahierten perivaskularen Kaum. In dieser 
Art seien oft ganze GefaBbaumchen von Drusen besetzt. Er bildet auch GefaBe ab, 
deren Wandung von der Substanz der Drusen wie von einem Pelzbesatz umschlossen 
wird. Eine so gesetzmiiBige Abhangigkeit der Drusen vom GefaBapparat habe 
ich weder in dem vorliegenden Falle, noch in den anderen beobachten konnen. 
Bei dem groBen Reichtum der Hirnrinde an Capillaren und groBeren GefaBen 
ist es ja ganz selbstverstandlich, daB Drusen nicht selten in deren unmittelbarer 
Nachbarschaft liegen. Niemals aber hat man den Eindruck, als ob die Bildung der 
Drusen von den GefaBen oder deren Umgebung ihren Ausgang nahme. Niemals 
sah ich die Substanz der Drusen die Limitans Gliae uberschreiten, niemals waren 
Nadeln oder Drusenfadchen im perivaskularen Lymphraum oder im Bereich der 
Wandungen selbst anzutreffen. Es sei an dieser Stelle noch bemerkt, daB ganz 
vereinzelte Drusen auch in den Stammganglien und in der Kleinhirnrinde gefunden 
wurden; im Pons, in der Medulla oblongata und im Riickenmark fehlten sie voll¬ 
kommen. 

In den Silberpraparaten ist auch das Verhaltnis der Drusen zum benachbarten 
nervosen Gewebe gut zu beobachten. Die kleinsten Herdchen bedingen nicht die 
mindesten Reaktionserscheinungen in ihrer Nachbarschaft. Die groBeren Herde 
scheinen die Nervenfaserclien auseinanderzutreiben, so daB man z. B. im Bereich 
der Markstrahlen den Eindruck hat, als ob die Nervenfasern den Drusen ausweichen. 
Das gilt aber nur von einem Teil der Fasern. Einzelne Elemente sieht man 
fast immer in die Substanz der Drusen eindringen und sie durchqueren. Im Be- 
reiche groBer Drusen ist auch hiiufig ein mehr oder minder starker Faserausfall 
zu konstatieren, welcher aber durch eigenartige Reaktionserscheinungen an den 
Achsenzylindern verdeckt werden kann. Fischer hat auch diese Seite des Pro- 
zesses eingehend geschildert. Es kommt namlich innerhalb des Drusengebietes zu 
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eiiier Verdickung aller nervosen Elemente, welche mit einer besonders starken 
Argyrophilie verbunden ist. Aus diesem Gninde erscheinen auch in solchen Pra- 
paraten, wo die Substanz der Drusen selbst unsichtbar gemacht wird (wie z. B. 
durcli Pyridin), trotz des Ausfalles an nervdser Substanz die Herde noch als dunkle 
Flecke. Bei der Betrachtung mit starkerer VergroBerung sieht man dann, daB 
die Anordnung der vorhandenen dicken faserigen Gebilde eine ganz atypische ist, 
daB sie haufig ganz unentwirrbare Knauel bilden und sich nicht selten durch 
liistologische Besonderheiten auszeichnen. Es kommt namlich zur Bildung von 
Spaltungsfiguren, Verastelungen und Keulenformationen. Die letzteren bilden an 
den Achsenzylindern haufig eine Art von Endanschwellung. Mitunter ist der Rand 
der Druse kranzartig von derartigen radiargestellten Keulen besetzt. Der Zu- 
sammenhang dieser Gebilde mit den Achsenzylindern benachbarter Nervenfasem 
ist ein so unzweifelhafter, daB iiber ihre nervose Natur keine Diskussion moghch ist. 
Diese Feststellung muB gegeniiber den Anschauungen Perusinis und Oppen- 
heims^), welche fiir die gliogene Herkunft derselben eingetreten sind, nach- 
driicklich hervorgehoben werden. Die Struktur der Keulen selbst besteht aus einem 
zarten Fibrillengitter, und auch an der anschlieBenden Strecke der verdickten 
Fasern liiBt sich meist eine fibrillare Langsfaserung wahrnehmen. Da wo die Proto- 
plasmafortsatze von Ganglienzellen die Randzone der Drusen beriihren, erscheinen 
sie gleichfalls dunkler gefarbt und stark verdickt, so daB sie von Achsenzylindern 
nur schwer zu unterscheiden sind. Ganglienzellenkorper sind im Bereich der Druse 
nicht sehr haufig anzutreffen, aber da, wo sie sich finden, sind sie immer schwer 
verandert, und zwar meist nach Art der grobfaserigen Degeneration. 

Wenn tiber die nervose Herkunft der dicken Fasern und Keulen meines 
Erachtens kein Zweifel besteht, so ist die liistologische Deutung dieser Gebilde 
doch recht schwierig. Es erdffnet sich hier vor allem die Frage, ob wir es mit 
den Produkten eines Destruktions- oder Regenerationsprozesses, oder mit beiden 
zu tun haben. Beim Vergleich der verschiedenen Entwicklungsstufen dieser 
Herde muB man meines Erachtens zu dem Schlusse kommen, daB es sich in diesen 
Bildern um den Ausdruck einer eigenartigen Degeneration handelt, oder daB zum 
mindesten die degenerative Komponente in ihnen tiberwiegt. Fiir diese Auffassung 
spricht die Tatsache, daB diese dicken Fasern und Keulen nicht selten in grober 
Fragmentation oder scholligem Zerfall angetroffen werden. Wahrscheinlich ist der 
primare Vorgang bei diesem ProzeB, ahnlich wie bei der grobfaserigen Degeneration 
der Ganglienzelle, in der Einlagerung einer fremdartigen Substanz in die Fasern zu 
suchen. Auch die Farbbarkeit der verdickten Fasern und Keulen mit Kemfarben 
und basischen Anilinfarbstoffen stimmt mit der Farbreaktion jener Zellen iiberein. 
DaB nebenher im Bereich der Herde aber auch Ansatze einer Regeneration statt- 
finden, halte ich fiir sicher. Dafiir sprechen die auch von Fischer beschriebenen 
und abgebildeten Teilungsfiguren an den Nervenfasem, sowie das Vorhandensein 
riicklaufiger Schlingen an ihnen und auch ihre Endigungsweise. Mitunter findet man 
namlich, daB die verastelten Auslaufer dicker Nervenfasem mit knopf- oder ring- 
formigen, zarten Anschwellungen, endigen. Derartige Bildungen lassen sich aus rein 
degenerativen Vorgangen unmoglich ableiten. Denn wenn man auch zugeben mag, 
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daB durch die Degeneration Spaltungen der Fasern in ihrer Langsrichtung auf- 
treten und Sprossungsbilder vortauschen konnen, so sprieht doch die Liingc der 
Endfaserchen und ihr verschlungener Laiif init den mannigfaltigcn riieklaiifigen 
Windungen gegen eine sokiie Deutung. \’on einei* Fl)erprodiiktion regenerierender 
Nervensprossen, wie man sie in der Nachbarschaft anders gearteter Herde nicht 
selten antrifft, ist hier aber keine Rede. Es bleibt immer nur bei gcringfiigigen An- 
siitzen, und das ncugebildete Material scheint cine nur sehr kurze Lebensdauer 
zu besitzen. 

Eine Erscheinung fallt ferner in den Silberbildern der Riiide fast konstant 
auf. Es ist dies die ungewohnlieh groBe Mengc von Am\ioidk6r]>erehen. Am 
dichtesten sind sie im Stratum zonale und in der Ku})j)e der Markleisten gesat. 
Alle sind auffallend dunkel tingiert, was deshalb besondeis hei vorgehoben werden 
muB, weil die Affinitat zur alkalischen Silberlosung durchaus keine konstante Eigeii- 
schaft derartiger Gebilde ist. Viele von ilinen ]ia])en ein ganz liomogenes Ausselien, 
andere zeigen die bekannte konzentrisehe Seliirlitung. Aber auBerdern finden sieh 
noch ungewohnlieh gelappte und morgensternartige Fonneii. welche morphologisch 
stark an das Aussehen kleiner Drusen erinnern. Betraehtet man sehr diinne Paraffin- 
schnitte (i—2 //) von en bloc impragnierten Stiicken, so liiBt sich ein noch feinerer 
Einblick in die Struktur dieser Kdrperchen gewinnen. Man sicht dann, daB wenigstens 
ein Teil von ihnen aiis zwei deutlich trennbaren Zonen ziisaminengesetzt ist: einer 
inneren dunkel gefiirbten, welche die bekannten konzentrischen Ringe und im 
Zentrum einige dunkle Kornchen aufweist, und einer auBeren viel helleren, welche 
sich aus einem Kranz feinster Nadcln aufbaut. Dieser Nadelkranz wird haufig erst 
bei starkerer Abblendung des Lichtes deutlich erkennbar. Zwischenstufen zwischen 
diesen Corpora ,,radiata“ und den schon erwiilmten gela])pten Exemjdaren weisen 
darauf hin, daB diese beiden Arten in besonders engen Beziehungen zueinander 
stehen miissen. In dem Vorhandensein dieses Xadelkranzes liegt ein neues, und 
nach meiner Meinung nicht unw’ichtiges, Vergleichsmoment zwischen den Drusen 
und Amyloidkorperchen. Ein Unterschied zwischen beiden besteht nur insofern, 
als die Nadeln der Drusen isoliert erscheinen, wahrend sie an den Cor}'>ora amylacea 
haufig mehr wie Streifungen einer kompakten Grundsubstanz aussehen. 

Die gleich starke Affinitiit der Drusen und Amyloidkorperchen zum am- 
moniakalischen Silber, sowie ihre Cbereinstimmung in den geschilderten morplio- 
logischen Details war die Veranlassung, nach weiteren gemeinsamen Eigenschaften 
zu suchen. Ich kann nicht sagen, daB ich hei diesen Bemuhungen sehr ci lolgreich 
gewesen ware. Hervorheben mochte ich von posiliven Beobachtungen nur, daB 
die gewohnliche Jodreaktion der amyloiden Substanz auch in den Drusen, wenn auch 
in abgeschw'achtem Grade, erzielbar ist. Besonders das homogene Zentralgebiet 
dieser Gebilde erscheint nicht selten in einer ziernlich charakteristisclien dunkel- 
braunen Farbnuance. Sonst verhalten sich die Drusen farberisch ziernlich indifferent. 
Nur bei der Behandlung mit Fettfarbstoffen, speziell mit Scharlach (nach Herx- 
heimer), nehmen sie einen von der Umgebung sich deutlich abhebenden rotlichen 
Ton an, und auch bei der Bendaschen Reaktion auf Fettsaiiren resp. deren Salze 
halten sie das alkalische Hamatoxylin etwas langer fest als das benachbarte Ge- 
webe. Aus diesen Reaktionen lassen sich fiir die chemische Seite der Frage keine 
weitgehenden Schliisse ziehen, Nur so viel wird man mit aller Reserve sagen diirfen, 
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daC vielleicht in der Substanz der Drusen eine Mischung oder Verbindung von Fett- 
saiiren mit amyloidem Material vorhanden ist. 

Die Markscheidenbilder gcben iiber die Natur der vorliegenden Erkrankung 
keinen neuen AufschluB. Ein Verlust an Markfasern ist in den starker geschnimpften 
Rindengebieten unverkennbar. Besonders im Stratum zonale laBt er sich leicht 
nachweisen. Die groBeren Drusen machen sich als helle kreisrunde Flecke be- 
merkbar, die kleineren dagegen entziehen sich in diesen Bildern dem Auge des 
Beobachters fast vollkommen. Es ist deshalb verstandlich, daB dieHerdchen in dem 
Zeitalter, wo die Markscheidenfarbungen die Untersuchungstechnik beherrschten, 
trotz ihrer Haufigkeit nicht erkannt und gewiirdigt worden sind. 

Viel wertvollere Bilder liefern die Gliamethoden. Neben dem klassischen 
Verfahren Weigerts habe ich hier auch diejenigen von Held, Mann und Mallory 
angewandt. AuBerdem liefert die Silberimpragnation, wenn sie mit stark ammonia- 
kalischen Ldsungen durchgefiihrt wird, recht gute Resultate. Die Veranderungen 
der Neuroglia waren in der Rinde recht weitgehende. Am starksten sind sie in den 
oberflachlichen Schichten ausgesprochen und erstrecken sich ziemlich gleich- 
maBig auf ihren faserigen wie plasmatischen Bestandteil. Im Stratum zonale und 
der angrenzenden Schicht tritt bckanntlich schon unter normalen Verhaltnissen 
das plasmatische Gliareticulum als ein zarter Randschleier deutlich hervor. 
Unter pathologischen Bedingungen, insbesondere bei alien Prozessen, welche zu 
einer Atrophie der Rinde fiihren, sind die Biilkchen dieses Reticulums verdickt 
und die von ihnen uinschlosscnen Maschen entsprechend verengt. Mit der histo- 
logischen Vergroberung geht meist eine erhohte Farbbarkeit Hand in Hand, und 
zwar gilt das fiir die verschiedenartigsten Methoden. Schon bei der Anwen- 
dung basischer Anilinfarbstoffe, wie beim Nisslschen Verfahren und seinen zahl- 
reichen Modifikationen, wird dann diese netzartig angeordnete Substanz deutlich 
sichtbar; noch mehr beim Gebrauch der Methoden von Held und Mallory. 
Auch die impragnierten Praparate lassen das Netz schon hervortreten.^ Fank- 
ha user hat auf diese Veranderungen bei der progressiven Paralyse und Dementia 
senilis hingewiesen. Eine pathologische Bedeutung fiir bestimmte Krankheitsbilder 
besitzen sie nicht, sie sind das Produkt jeder chronischen, mit starkerem Parenchym- 
zerfall einhergehenden Rindenschrumpfung. DaB es sich um einen Bestandteil der 
protoplasmatischen Glia handelt, kann heute kaum noch bezweifelt werden. Wir 
wissen aus den Arbeiten Helds, daB die Neuroglia in alien Gebieten der Zentral- 
organe den Bau eines netzformigen Syncytiums aufweist, in dessen Knotenpunkte 
Kerne, und in dessen Balkchen die Weigertschen Fasem als Versteifungsapparat 
eingebettet sind. Und wenn unsere Methoden gerade auf diesem Gebiete noch 
recht mangelhaft arbeiten, weil sie des notigen Grades von Elektivitat gegeniiber 
den feineren nervosen Gewebskomponenten entbehren, so darf doch die ghose 
Natur dieses Reticulums als sicher gelten. In dem vorliegenden Falle hatte also das 
oberflachliche plasmatische Netz ein auBerordentlich dichtes Gefiige; die einzelnen 
Balkchen waren fast iiberall deutlich gefarbt und lieBen sich, entgegen dem normalen 
Verhalten in einzelnen Windungen bis tief in die Lamina pyramidalis verfolgen. 
Besonders bemerkenswert ist das Vorhandensein zahlreicher groBerer 
Plasmainseln in diesem Netz. Wahrend im normalenGewebe dasZellplasma die 
Kerne nur als schmaler, kaum erkennbarer Ring umsaumt, bildet es hier rundliche 
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Flecke, welche besonders deutlich bei Anwendung von gewissen Aniliiifarbstoffen her- 
vortreten. Solche Stellen sehen dann nicht anders aus wie plasmareiche 
Gliazellen, deren Fortsiitzein das benachbarte Reticulum iibergehen. 
Bei Farbungen mit Kresylviolett fallt auBerdem auf, daB ein Teil dieser Plasma- 
inseln sich friihzeitig durch eine stark metachromatische, ins Rotlichviolette hinuber- 
spielende Farbennuance von anderen unterscheidet. Bei genauerer Betrachtung fin- 
det man das Reticulum in ihrer Umgebung besonders stark verdichtet und auch die 
Kerne in ihnen selbst veriindert. Zunachst erscheint das Kernplasma nur dunkler und 
komiger, bald aber treten auch Formveranderungen in Gestalt von Einkerbungen und 
Zackenbildungen auf. Von diesen noch ganz test mit dem Gliareticul um 
zusammenhangenden Plasmainseln bis zu den typischen Drusen sind 
zahlreiche Gbergange vorhanden. Die Fig. 5—7 veranschaulichen dieses Ver- 
halten. In Fig. 5 ist die Plasmaanhaufung, welche man sich metachroniatisch gefarht 
vorzustellen hat, mit dem Reticulum der Umgebung test versclimolzen. Das Bild ent- 
spricht ganz demjenigen einer etwas vergroBerten Gliazelle; nur der Kern ist bereits 
geschrumpft. In Fig. 6 hat die Plasmaanhaufung an GroBe zugenommen, der dazu 
gehorige Kern ist zu einem dunklen, schmalen Stabche n ausgezogen und im Begriff, 
aus dem Bereich der Plasmainsel hinauszuriicken. Das Gliareticulum der Umgebung 
hangt noch durch mehrere Balkchen mit ihr zusammen, zeigt aber bereits eine deut- 
liche Auflockerung. In Fig. 7 ist die Veranderung einen Schritt weiter vorwarts ge- 
gangen. Hier ist die Gestalt der Druse bereits unverkennbar. Es hat sich ein homo- 
gener dunkler Fleck gebildet, der von geschrumpften Gliakernen in radiarer Anordnung 
umsaumt wird. DieBriicken, welche ihn mit dem umgebenden Netz verbinden, sind 
noch derber, aber auch geringer an Zahl geworden. Die Loslosung des Plasmahaufens 
von der Umgebung ist hier im besten Gange, und noch ein Schritt weiter, so liegt er 
wie ein Fremdkorper im Gewebe. Eine Seite des Prozesses kommt in den gegebenen 
Abbildungen nicht zum Ausdruck; es ist dies die Ablagerung jener krystallinischen 
Substanz, welche in Form von Nadeln im Silberpraparat so deutlich hervortritt. 
In dieser Hinsicht sind die Praparate aber besser als die Abbildungen. Denn da, 
wo sich auch nur eine Andeutung von Metacliromasie in den Plasmahaufchen be- 
merkbar macht, sind meist bei Anwendung enger Blenden auch im gefarbten 
Praparate feine Kornchen und Nadeln nachzuweisen. Das Primare liegt aber stets 
in der durch die Fiirbung zum Ausdruck kommenden Veranderung des gliosen 
Zellplasmas. Hat man an diesen Bildern seinen Blick fiir derartige Veranderungen 
gescharft, so erkennt man leicht, daB auch ein Zusammenhang der obenerwahnten 
diffusen groBeren Drusen mit dem Reticulum der Glia besteht. Am durchsichtigsten 
sind die Verhaltnisse hier an schwach gefarbten Silberpraparaten. Hier erscheint 
das ghose Netzwerk, welches sich von den neiwosen Elementen meist gut abhebt, 
wie besat und durchsetzt von staubartigen und groberen schwarzen Kornchen oder 
kurzen Fadchen. Den fiir die runden Drusen so charakteristischen Nadeln begegnet 
man nur selten. Das kornige Material halt sich, wie an diinnen Schnitten leicht 
festzustellen ist, auch hier scharf an die gliose Substanz; es impragniert die Balkchen 
des Reticulums und laBt die Maschen frei. Im Bereich dieser diffus veranderten 
Gebiete zeigen auch die Gliakerne fast immer regressive Veranderungen; ihre 
Chromatinstruktur verschwindet in einem dunklen Kernplasma, sie schrumpfen 
und erscheinen dann als kurze, hiiufig auch geknickte Stabchen. 
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Der wesentliche Unterschied zwischen den runden Dniscn und dicsen Stellen 
bcsteht darin, daB dort der pathologische ProzcB im Bereich einer Oder weniger 
benachbarter Zellen einsetzt, welche das Zentrum des Herdes bilden. Die exzen- 
trische Ausbreitung auf die benachbartcn Netzbalken und Zellen der Glia ist keine 
betrachtliche, weil das Zentralgebiet einer raschen Nckrobiose verfallt, wobei es von 
Kornchen und Nadeln inkrustiert wird. Es wirkt dann wie ein Fremdkorper auf 
die Umgebung und lost Nachbarschaftsreaktionen aus, welche zu seiner Einkapselung 
fiihrcn. In den ,,diffusen“ Bezirken dagegen ist der ProzeB von vornherein auf ein 
groBercs Gebiet ausgedehnt; er umfaBt in gleicher Weise Zellkorper wie plasma- 
tisches Syncytium. Dem Plus an Extensitat steht aber ein Minus an Intensitat gegen- 
iiber. Die Ablagerung des Kornchcnmaterials ist hier mit keiner so tiefen Destruk- 
tion der gliosen Matrix vcrbunden, daB deren Loslosung von der Umgebung erfolgte. 
(Deshalb kommt es auch nicht zu greifbaren „Fremdkorperreaktionen“ in der 
Nachbarschaft, von denen gleich noch die Rede sein wird.) Wie bereits er- 
wiihnt wurde, ist an den Gliakernen im Bereich der groBeren und kleineren 
Drusen die Stabchenform auffallend. Derartige Kerne finden sich, wenn auch in 
geringerer Zahl, im iibrigen Rindengewebe. Dieser Befund muB deshalb erwahnt 
werden, weil ihn Perusini in scinen Fallen gleichfalls erhoben und zur Grund- 
lage einer langeren Betiachtung iiber die Herkunft der sogenannten Stabchen- 
zellen gemacht hat. Er glaubt auf Grund seiner Beobachtungen behaupten zu 
diirfen, daB es gliogene Stabchenzellen gebe, welche sich morphologisch von den 
mesodermalen, von Alzheimer aus GefaBwandzellen hergeleiteten Elementen in 
keiner Weise unterscheiden. Ohne auf diese hier nur nebensachliche Frage naher 
eingehen zu wollen, mochte ich nur bemerken, daB ich in der Auffassung Perusinis 
keinen Fortschritt sehe. Zugegeben, daB auch die Glia stiibchenformige Elemente 
produzieren kann, welche sich dem Alzheimerschen Typus nahern, so darf doch 
nicht vergessen werden, daB derartige Fragen nicht durch gelegentliche Beobach¬ 
tungen an wenigen Fallen, sondern nur durch Forschungen an einem groBen und 
verschiedenartigen Material entschieden werden. Im allgemeinen habe ich die Beob- 
achtung gemacht, daB gliogene Zellen, wenn sie sich der Stabchenform nahern, fast 
immer regressive Veranderungen an ihrem Kern aufweisen, was bei den angiogenen 
Stabchenzellen bei weitem nicht mit dieser GesetzmaBigkeit der Fall ist. Auch die 
Anordniing und Form des Zellplasmas ist bei den gliogenen Zellen doch eine etwas 
andere als bei jenen. — Nach dieser Abschweifung sind die weiteren Veranderungen 
der Rindenneuroglia zu schildern. In einzelnen Gebieten, so besonders im sub- 
pialen Streifen des Stratum zonale und in der Umgebung der Plaques, waren auch 
die Weigertschen Fasern stark proliferiert. Im Stratum zonale bilden sie da, wo die 
Rindenschrumpfung erheblichere Grade erreicht, einen ziemlich dichten Filz, aus 
dem derbe, senkrecht zur Oberflache gerichtete Elemente besonders hervortreten. 
Diese Fasern enden meist mit ausgepragten fuBformigen Verbreiterungen und 
bilden eine Membrana liniitans superficialis von solcher Deutlichkeit, wie sie unter 
normaden Verhaltnissen kaum gesehen wird. DaB hier progressive Veranderungen 
iiberall noch im Gange sind, geht aus dem Vorhandensein zahlreicher groBer Astro- 
cyten hervor, die zum Teil zwei und noch mehr Kerne aufweisen. Zwischen den 
Fasern eingestreut liegen massenhaft Corpora amylacea, wie bereits oben erwahnt 
worden ist. Im Gegensatz zur Membrana limitans superficialis tritt eine peri- 
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vaskulare Grenzhaut iiur an wenigen Stellen liervor. Die Verfilzung des gliosen 
Fasergeriistes h^t sich an den GefaBen arch in viel maBigeren Grenzen. AuBerdem 
bildet die faserige Glia nur iioch in der Umgebung der groBeren Dnisen Verdichtungs- 
zonen. Hier haben sie die Gestalt ringformiger Walle, von denen nicht selten radiare 
Auslaufer in das Innere des Herdes speichenformig einstrahlen. Auch in diesen 
Ringen sind fast immer groBe faserbildende Zellen anzutreffen, welche einen oder 
rnehrere Fortsatze in das Innere der Drusen senden. Es bedarf wohl keiner niiheren 
Begriindung, daB es sich bei diesen Veranderungen der Glia um ein sekundares 
Reaktionsphiinomen handelt, um einen Vorgang, der zur Einkapselung des nekro- 
tischen Drusenbezirkes und seiner Abgrenzung von dem benachbarten Gewebe fiihrt. 
Das geht schon daraus hervor, daB die kleineren und klcinsten Dmsen derartige 
Verandemiigen in ihrer Umgebung niemals bicten. G. Oppcnheim hat an den 
Gliaringen, welche die Drusen umgeben* auch kolben- und kculenfbrmige Gebilde 
angetroffen. Er deutet sie als Auftreibungen dor von den faserbildenden Zellen 
ausgehenden Fortsatze und Faserbiindel und identifiziert sic mit den von Fischer 
beschriebenen Kolben und Keulen des Bielschowsky - Pniparates. Wenn die 
Beobachtung Oppenheims bcziiglich der Auftreibungen glioser Zcllfortsatze auch 
richtig sein kann, so ist von einer Identitat dieser Bildungen mit den Fischerschen 
Keulen doch keine Rede. Bei diesen handelt es sich ganz unstreitig um nervbse 
Strukturen, wie aus ihrem Zusammenhang mit den Nervenfasern klar hervorgeht. 
Vergleicht man aber keulenhaltige Drusen der Silberpraparate mit Gliabildern, 
so ergibt sich, daB die Keulen in einer gliosen Grundsubstanz eingebettet liegen 
miissen, weil die radiare Speichenstellung bei Keulen und den Gliafaserziigen iiber- 
einstimmt. Aus diesem Uinstande erklart es sich auch, daB nervose und gliose 
Strukturen in nicht ganz elektiven Prilparaten an solchen Stellen leicht verwechselt 
werden konnen. 

Die Veranderungen, welche sonst noch in der Glia der Hirnrinde zu finden sind, 
stehen mit dem allgemeinen Parenchymzerfall im engsten Zusammenhang. Auf die 
Erscheinung der Neurophagie an den Ganglienzellen ist beieits hingewiesen worden. 
Bei Anwendung der Herxheimerschen Fettfarbung lasseii sich in zahlreichen 
fixen Gliazellen feinste rotgefarbte Granula in der Umgebung des Kernes nach- 
weisen. Freie Fettkornchenzellen sind dagegen nur s[)arlich anzutreffen; am hau- 
figsten begegnet man ihnen noch an der Limitans superficialis und in der Nachbar- 
schaft der GefaBe. 

Im Gegensatz dazu sind die GefaBwiinde reich mit fetthaltigen Zellen 
besetzt. In der Adventitia der groberen GefaBe begegnet man ihnen stets, und 
zwar sind es vorwiegend die fixen Zellen dieser GefaBwand selbst, welche mit groberen 
Fettkiigelchen beladen sind. Runde Fettkornchenzellen sind nicht sehr zahlreich 
vorhanden. 

Abgesehen von dieser durch Abbau und Resorption des Parenchyms bedingten 
Fettablagerung in der Adventitia waren erhebliche GefaBveranderungen nicht vor¬ 
handen. In Ubereinstimmung mit den Beobachtungen von Perusini konnte ich 
an einzelnen kleinen Arterien und Venen eine Vermehrung der Bindegewebsfasern 
in der auBeren GefaBhaut nachweisen. Derartige GefaBe erscheinen in guten Gieson- 
und Mallor y - Praparaten von einem Mantel umschlossen, in welchem die Fasern 
oft lange Spiraltouren beschreiben. Eine Bedeutung kann dieser Befund kaurn 
16 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



ALZHEIMERSCHE KRANKHEIT. 


289 


HD. 18. 1911, 
Ert'anzuiigrshoft 1. 


beanspruchen, weil man ihm auch in sonst normalen Gehirnen alterer Individuen 
gar nicht selten begegnet. Nennenswerte progressive Veranderungen am Endothel 
wiirden nicht beobachtet; vor alien Dingen fehlten irgendwelche Anzeichen eines 
syphilitischen Prozesses. In einzelnen Capillaren trat eine Vermehrung der Endothel- 
kerne darin zutage, claB sie stellenweise kurze Ketten bildeten. Derartige Pro- 
liferationszeichen finden sich aber in fast jedem Falle von sender Demenz; sie sind 
gleichfalls als Beglciterscheinung eines gesteigerten Abbaues im Nervenparenchym 
aufzufassen. 

Fassen wir die verschiedenen Seiten der mikroskopischen Bilder zusammen, 
so ergibt sich, daB es si( h um eine tiefgehende Destruktion handelt, welche ohne 
wesentliche ortliche Differenzen fiber die gesamte. Hirnrinde ausgebreitet ist. 
In der Ubiquitat ‘der Rindenveranderungen liegt im vorliegenden 
Falle ein charakteristischer Zug des Prozesses. Die Destruktion tritt 
7-11 tage in dem ausgcdehnten Zerfall des nervosen Parenchyms und den Veran- 
derungen der Neuroglia, welche in jeder Hinsicht als sekundare Reaktionserschei- 
nnngen gekennzeichnet sind. Neben der starken Ersatzwucherung der Gliafasern 
isl in dieser Hinsicht die Bildung eines derben Plasmareticulums in der ober- 
fliichlichen Rindenzone bemerkenswert. Ein besonderes Geprage erhalt der Pro- 
zeB durch die schwere grobfaserige (strahnige) Degeneration der Ganglienzellen 
und die Drusenbildung. Die drusenformigen Herde sind zusammen mit der strah- 
nigen Zellv'eriinderung und ohne diese bei verschiedenen Formen des Alters- 
blodsinns beobachtet worden, sie konnen demnach nicht den Wert pathognostischer 
Befunde fiir das vorliegende Krankheitsbild beanspruchen. Die alte Erfahrung, 
daB pathognostische Einzelbefunde in keinem Gewebsbestandteil des Nerven- 
systems vorkommen, findet hier eine neue Bestatigung. Es ist damit aber durch- 
aus nicht gesagt, daB die Alzheimersche Krankheit in anatomischer Beziehung 
jeder Eigenart entbehrt und mit jenen Fallen von sender Demenz vollkommen 
iibereinstimmt, bei welchen Drusen und strahnig veranderte Zellen vorkom¬ 
men. Fiir die Beurteilung dieser Frage ist, wie immer, der histopathologische 
Gesamtkomplex entscheidend; dabei mlissen nicht nur Qualitat und Intensitiit 
aller vorhandenen Veranderungen, sondern auch deren Quantitat gewiirdigt 
werden. Bei einer solchen Betrachtung der Dinge wird man die Sonderstellung von 
Krankheitsfallen nach Art des vorliegenden nicht kurzerhand ablehnen konnen. 
Sie laBt sich begriinden durch die enorme Menge der Drusen, ihre gleichmaBige 
Verbreitung iiber alle Windungen des Hirnmantels und durch die immense Zahl 
der strahnig veranderten Ganglienzellen, die, wie Alzheimer bereits betont hat, 
ein Viertel bis ein Drittel der Gesamtzahl ausmacht. Bei schweren Fallen von 
seniler Demenz konnen zwar in einzelnen Regionen, wie in den Stirnwindungen 
und der Ammonsformation, Drusen und grobfaserige Zellen gelegentlich auch in 
iiberraschender Zahl beobachtet werden, aber eine solche GleichmaBigkeit der 
Verbreitung, wie in den Fallen von Alzheimer - Perusini und in dem vor¬ 
liegenden beschrieben worden ist, scheint bisher nicht bekannt geworden zu sein. 
Dazu kommt, daB auch die Abbaureaktionen der Glia und der GefiiBwande das MaB 
dessen iiberschreiten, was bei senilen Verblodungen (einschheBlich der presby- 
o})hrenischen Zustande) gewohnlich gefunden wird. Auch diese Tatsache ist fiir 
die anatomische Differentialdiagnose nicht ohne Belang. In diescm Moment 
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liegt ein Hinwcis darauf, daB auch das Tempo des Prozesses bei dicsen pirasenilen 
Erkrankungen der Kinde ein rascheres ist als denjenigen des spateren Seniunis. 
Das letzte Wort ist in dieser Frage allcrdings noch nicht gesprochen, weil histologische 
Untersuchungen, welche alle Seiten der senilcn Rindenprozesse beriicksichtigen, 
in ausreichender Zahl noch nicht vorliegen. Die Arbeit von Simchovicz, welche 
nach dieser Richtung viel versp>richt, ist leider noch nicht im Druck erschienen. 

Fiir die Deutung des klinischen Bildes durch den anatomischen Befund ist 
in unserem Falle nur ein Punkt von besonderein Interesse, namlich der, worauf 
das Zustandekoinmen der Herdsymptome zuruckzufiihren ist. Perusini ist der 
Ansicht, daB bei seinen Kranken die Storungen der Sprache und der Zielbevvegungcn 
auf eine besonders tiefgehende Erkrankung bestimmter Rindengebiete hinweisen. 
Diese Erklarung ist unbefriedigend, weil die klinischen Symptome durch den 
anatomischen Befund zu deuten sind, und weil nicht umgekehrt klinische Er- 
wagungen in die anatomische Betrachtung hineingezogen werden diirfen. In seinen 
anatomischen Darstellungen ist ein ausreichendes Substrat fiir diese Auffassung 
nicht zu finden. Auch in unserem Falle waren circumscripte Rindenpartien niit 
besonders starken Veriinderungen nicht vorhanden. Man muB demnach annehmen, 
daB es fiir das Zustandekommen der Herdsymptome lokaler Steigemngen des 
Prozesses nicht bedurfte. Schon in der gewohnlichen Intcnsitat reicht sein t'ber- 
greifen auf die in Betracht kommenden motorischen und sensorischen Rindeii- 
gebiete aus, um in einer zeitlich allerdings wohl engbegrenzten Phase der Krank- 
heit aphasische und apraktische Defekte aus dem Bilde der allgemeinen Verblo- 
dung hervortreten zu lassen. Bei den diffusen Rindenerkrankungen des Seniums 
kann man viel eher von einem Ubei-w-iegen des Prozesses in gewissen Rindenzonen 
reden. Hier sind gewohnlich die vorderen Stirnpartien der Hemispharen am 
friihesten und schwersten betroffen, wiihrend die Zentralwindungen und die sen¬ 
sorischen Stellen, abgesehen von der Ammonsrinde, in besserem Zustande ange- 
troffen werden. Deswegen sind klinisch greifbare Herdsymptome in diesen Fallen 
seiten. Werden beim Altersblodsinn schlieBlich bei langer Krankheitsdauer auch 
diese Zonen schwerer in Mitleidenschaft gezogen, dann ist die Demenz bereits so 
weit vorgeschritten, daB eine klinische Abgrenzung bestimmter lokaler Ausfalls- 
erscheinungen nicht mehr moglich ist. 

Beziiglich eines histologischen Punktes seien mir noch einige Bemerkungen 
gestattet. Er betrifft die Entwicklung der drusenformigen Herde. In der Literatur 
ist diese Frage bereits wiederholt erortert worden. Redlich^), welcher als der Ent- 
decker der Gebilde anzusehen ist — er hat sie bereits im Jahre 1896 in zwei Fallen 
von seniler Demenz beobachtet —, glaubte sie auf Grund von Carminfarbungen als 
Wucherungsprodukte der Glia ansprechen zu miissen, die sich auf dem Boden 
kleinster Substanzverluste bilden. Nach Alzheimer, von dessen Anschauungen 
wiederholt die Rede gewesen ist, hat sie dann Miyake^) in den Gehirnen zweier 
Senil'Dementer beobachtet und als Gliaderivate gedeutet. Auf die Untersuchungen 
von Fischer, der hauptsachlich mit der von mir angegebenen Methode gearbeitet 
hat, ist bereits hingewiesen worden. Fiir ihn sind die Dnisen etwas dem Nerven- 

Redlich, t)ber miliare Sklerosen der Hirnrinde bei seniler Atrophic. Jahrb. f. Psych, 
u. Neurol. Bd. 17. 

Miyake, Beitriige zur Kenntnis der Altersveranderungen der menschlichen Hirn¬ 
rinde. Obersteiners Arb. Bd. 13, 1906. 
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system morphologisch und chemisch ganz Fremdes; weder in der Biologie noch 
in der Pathologic sei etwas diesen Bildungen Vergleichbares bekannt. Gegen die 
Deutung Alzheimers, daB sie aus Destmktionsmassen des Nervengewebes hervor- 
gehen, spricht fiir ihn der Umstand, daB ihre Bildungsstatten eine direkte Be- 
ziehung zu zerfallenden Gewebselementen nicht aufweisen. Er betont, daB die 
Drusen beinahe in alien ihren Entwicklungsphasen eine groBe morphologische 
Ahnlichkeit mit Fadenpilzen haben und eine Reihe von Eigenschaften besitzen, 
welche leichter einer lebenden organisierten Materie zugesprochen werden konnen 
als einem toten Abbauprodukt. Auch in seiner letzten Arbeit halt Fischer im 
vvesentlichen an dieser Auffassung test. „Ich will auch hier nochmals betonen, 
claB ich fiir die Drusen keine absolut stichhaltige Erklarung habe, daB sich aber 
manche morphologischen Eigentiimlichkeiten am leichtesten mit der Annahme 
einer organisierten pilzahnlichen Substanz erklaren lieBen/' Auf dieser Vorstellung 
basiert auch die fiir den ProzeB der Drusenbildung von ihm vorgeschlagene Be- 
zeichnung ,,Sphaerotrichia cerebri multiplex”. 

Zu erwahnen ist dann die Publikation von Bonfiglio'), welche sich auf 
einen auch von Perusini benutzten Fall bezieht. Fiir ihn beginnt der ProzeB, 
welcher zur ,,drusigen Nekrose” fiihrt, im Innern einer Ganglienzelle und in den 
ihr zugehbrigen epicellularen Endformationen. Die zentralen Massen der Druse 
leitet er von Zerfallsprodukten der Ganglienzellen ab. Von einer Einlagerung 
fremder Substanzen in die Hirnrinde konne nicht die Rede sein. 

Perusini steht in seiner ausgezeichneten Arbeit ganz auf dem Boden der 
Alzheimerschen These. Die Drusenbildung wird nach seiner Meinung dadurch 
veranlaBt, daB pathologische Stoffwechselprodukte unbekannter Art in ein vorher 
verdichtetes Gliareticulum abgelagert werden. Die Verdichtung der gliosen Netz- 
strukturen sei durch den Untergang von nervosem Gewebe bedingt. Um die Drusen 
vollziehen sich dann Wucherungserscheinungen in der benachbarten Glia, welche 
als Fremdkorperreaktionen zu deuten sind. Auch die Ubereinstimmung von ge- 
wissen Farbreaktionen an Drusensubstanz und Amyloidkorperchen ist Perusini 
bereits aufgefalien. 

Auf Grund meiner eigenen Untersuchungen muB ich die Ansicht Bonfiglios 
fiir ganz unhalt bar erklaren. Fiir die Annahme gesetzmaBiger Beziehungen zwischen 
Ganglienzellzerfall und Drusenbildung findet sich nicht der mindeste Anhaltspunkt. 
DaB sich bei der massenhaften Verbreitung der Drusen in ihrem Bereich gelegentlich 
einmal eine veranderte Zelle findet, ist richtig, beweist aber nichts. Schon die Tat- 
sache, daB Drusen in der ganglienzellfreien subpialen Schicht und in den Mark- 
kegeln angetroffen werden, widerlegt seine Anschauung vollkommen. Auch die 
These Fischers ist unhaltbar. Pilzansiedlungen ohne nennenswerte Reaktions- 
erscheinungen von seiten des GefaBapparates waren etwas ganz Unerhortes. Auch 
die ortliche Beschrankung der Gebilde auf die Hirnrinde — vereinzelte Ausnahmen 
spielen keine Rolle — spricht nicht fiir ihre exogene Natur. 

Wie ich schon bei der Beschreibung meiner Praparate betont habe, sehe ich 
^nlich wie Perusini das Primare des Prozesses in einer morphologischen 
und chemischen Veranderung der plasmatischen Glia. Am deutlichsten macht 

Bonfiglio, Di speciali rcperti di un caso di probabile sifilide ccrcbrale. Riv. sperini. 
di Freniatr. Vol. 34. 
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sich diese Metamorphose im Stratum zonale bemerkhar, wo die kleinsten Herde 
als winzige Plasmaliaufehcn innerlialb ciiios verdichteten Reticulums erscheinen 
und durch metachromatische Eigenschaften kenntlich werden. Das erste Auftreten 
der zarten krystallinischen Ablagerungen erfolgt nie in den Gewebslucken, sondern 
stets innerlialb derartiger Plasniaanliaufungen (Drusen) oder innerlialb der Balkchen 
des Netzes (groBere Herde ohne scharfe Begrenzung). Wahrscheinlich ist die 
krystallinisclie Substanz an die plasmatische Matrix nicht nur ortlich, sondern 
aucli chemisch fast geliunden. Die Drusen Ibsen sich bei eincr gewissen GroBen- 
entfaltung von der Umgel)ung ab und werden von der benachbarten Glia, wie 
Fremdkorjier, eingekapsclt. Die gliogene Grundlage der Herde iiibchte ich demnach 
fiir erwiesen ansehen. Woher die eingelagcrte Substanz stamnit, dariiber liiBt sich 
nichts Sicheres sagen. Bei deni starken Parenchymzerfall in der Hirnrinde liegt 
es natiirlich nahe, sie aus Abbaustoffen der nervosen Eleniente herzuleiten. Sicher 
ist das aber nicht, weil auch die aus den Capillaren hervorgehende Gewebslymphe 
in Betracht gezogen werden muB. DaB die GefiiBwande selbst frei von alien Ein- 
lagerungen sind, darf nicht als Argument gegcn diese Auffassung gelten, weil es sich 
nibglicherweise um einen urspriinglich in Lbsung befindlichen Kbrper handelt, 
welcher die Bedingungen zur Fallung und Bindung eben nur in einer veranderten 
Glia findet. Die Affinitat der Kalksalze zu verandertem kollagenen Bindegew’ebe 
kbniite zuguiisten dieser Vorstellung als Analogic herangezogen werden. Vielleicht 
bringen Untersuchungen mit feineren chemischen Methoden bald Licht in dieses 
Dunkel. Die im Bereich der Drusen haufig vorhandenen Keulenbildungen, welche 
unzweifelhaft nervosen Ursprungs und im wesentlichen als Degenerationsprodukte 
zu deuten sind, stehen mit der Entwicklung der Drusen in keinem ursachlichen 
Zusammenhang. Sie finden sich nur in groBeren Herden und kommen gelegentlich 
auch ganz unabhangig von ihnen vor; ihr Zustandekommen ist ahnlich wie die 
strahnige Degeneration der Ganglienzellen auf die Einlagerung einer fremdartigen 
Substanz in Nervenfasern und Dendriten zuriickzufiihren. — Von alien Seiten ist 
bisher die Ansicht vertreten worden, daB die Drusen eine Eigentiimlichkeit seniler 
Rindenveranderungen bilden. Tatsachlich hat niemand bisher morphologisch voll- 
kommen mit ihnen iibereinstimmende Gebilde unter normalen oder pathologischen 
Verhaltnissen bei jiingeren Individuen gefunden. Auch mir sind sie in typischer 
Form bisher nur in Greisengehirnen begegnet. Es kommen aber drusenahnliche 
Gebilde auch in einem friiheren Lebensalter und sogar bei Kindern vor. In einem 
jiingst untersuchten Falle von tuberbser Rindenhypertrophie lie Ben sich innerhalb 
erkrankter Rindenzonen homogene kleine Flecke mit geziihnten Randern nach- 
weisen, welche nach Form und Farbbarkeit den senilen Drusen sehr nahestehen. 
Hier handelt es sich um eigenartige Degenerationsprodukte groBer plasmareicher 
Gliazellen, welche wie typische Drusen zur Einkapselung fiihrende Reaktions 
erscheinungen in der benachbarten Neuroglia auslbsen kbnnen. Auf diesen Punkt 
komme ich an anderer Stelle noch zu sprechen. 

Abbildungen. 

Figur I —4, 8 und 9 sind aus Silberpraparaten (Methode Bielschovvsky) entnommen. 
Fig. 5—7 staramen aus Gliapraparaten nach Held. Die genaue Beschreibung findet sich 
im Text. 
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Klinischer Tell. 

Von Hermann Oppenheim. 

Im Januar 1895 habe ich^) iiber einen klinisch beobachteten und anatomisch 
untersuchten Fall berichtet, dcr mich zur Aufstellung eines neuen Krankheits- 
typus: der ,,infantilen Form der cerebralen Glossopharyngealparalyse bzw. in¬ 
fantilen Pseudobulbarparalyse'* veranlaBte. 

Da diese Beobachtung der Ausgangspunkt der weiteren Studien fiber diese 
Frage vvurde und auch in Beziehung zu unserer heutigen Mitteilung steht, soil sie 
liier ihrem wesentlichen Inhalt nach wiedergegeben werden. 

,,Den 2ijahrigen Pat. sah ich zuerst am 4. Dczember 1892. fiber die Entwick- 
lung seines Leidens wuBte er gcnaue Angaben nicht zii machen, da dassclbe nach seinem 
Wissen seit seiner Kindheit, viclleicht schon seit Geburt besteht. 

Die Verstandigiing mit dem Pat. war weniger durch den geringen Grad von 
Schwachsinn, mit dem er behaftet war, enschwert, als durch eine Sprachstorung, cine 
Dysarthrie vom Typus dcr bulbaren. Die Artikiilation war eine hochst mangel- 
hafte, er sprach, als ob er einen KloB im Mund habe, und naselte stark. Als weiteres be- 
merkenswertes Symptom trat hervor die Dysphagic: Fliissigkcit behielt er lange im 
Munde, kam beim Schlucken ins Husten, auBerdem regurgitierte ein Teil durch die Nase, 
groBere Miihe machte es ihm noch, Festes herunterzubringen. 

Diesen Funktionsstorungen entsprachcn Lahmungserscheinungen im Be- 
reiche der Lippen-, Zungen-, Gaumen- und Kiefermuskulatur. Die Lippen- 
bewegungcn sind beiderseits stark beeintrachtigt, zu pfeifen ist Pat. nicht imstande, 
ebensovvcnig kann er ein Licht ausblascn. Auch der AugenschluB ist beiderseits unvoll- 
kommen; zwar vermag er die Lider ganz aneinander zu bringen, aber kraftlos und nur 
fiir einen Moment, er kann sie mit aller Anstrengung nicht geschlossen lassen. Es be¬ 
steht starker SpeichclfluB.. Die Zunge kann er nur ein wenig vorstrecken, die Seitwarts- 
bewegungen fehlen vollstandig. Das Kauen geschieht langsam, mit iibermaBigen Kiefer- 
bewegungen und unter schnarchender Nasenatmung, KieferschluB unkraftig. Beim 
Offnen des Mundes wird der Unterkiefer subluxiert und beim SchlieBen wieder zuruck- 
gebracht. Das Gaumensegel hebt sich beim Phonieren fast gar nicht, die Reflexerreg- 
barkeit ist erhalten. Weder an der Zunge noch an den Lippen treten die Zeichen der 
Muskelabraagerung hervor; auch ist die elektrische Erregbarkeit an diesen Teilen er¬ 
halten. Eine laryngoskopische Untersuchung konnte leider nicht vorgenommen werden. 

Neurol. Zentralbl. 1895. S. 130. 
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Pat. atmet mit geoffnetem Miinde laut und schnell, durch jcde Korperbewegung 
wird die Atmung ubermaBig beschleunigt — bis zu 54 pro Minute. Ophthalmoskopisch 
nichts Abnormes, Augenbewegungen frei, Pupillenreaktion gut, keine Sehstorung. 

Allgemeine Abmagerung, auBerdem Atrophic und Verkiirzung der rechten Glied- 
maBen. Keine wesentliche Steigerung der Sehnenphanomene, keine Kontraktur an den 
Armen. Die rechte Hand ist stark gebeugt, der rechte FuB befindet sich in extremer 
SpitzfuBstellung. 

In alien vier Extremitaten, und zwar besonders an den Endteilen athetoide 
Bewegungen; dieselben sind am rechten Arm und linken Bein starker ausgesprochen, 
uberwiegen auBerdem an den oberen Extremitaten. Neben der Athetose besteht Parese, 
die in der rechten KorperhMfte wesentlich uberwiegt. I m ganzen macht es den Ein- 
druck, als ob die Bewegungsstorung an den Extremitaten mehr auf Rech- 
nung der Athetose als auf die der Lahmung zu setzen sei. Sensibilitatnormal. 

In der Folgezeit Abmagerung, Husten, Phthise. Exitus am ii. Fcbruar 1893. 

Befund am Gehim: Porencephalie und Mikrogyrie an der linken, Mikrogyrie an 
der rechten Hemisphare. Die grubenartige Vertiefung findet sich links im mittleren 
Bereich des Sulcus Rolandi; von hier gelingt es mit Sonde bis in den Seitenventrikel 
vorzudringen. Der Sulcus selbst erscheint vertieft und verbreitert, die Windungen in 
der Umgebung radienformig auf denselben zulaufend. Besonders aber ist die Ober- 
flache der Gyri selbst verandert. Dieselben sind zart gefaltelt und gekerbt, wie mit 
dichtstehenden parallelen Leisten besetzt; die Beschaffenheit erinnert an die Ober- 
flachenansicht des Vermis cerebelli. 

Von dieser Mikrogyrie sind betroffen die Zentral- resp. die dem Sulcus Rolandi 
anliegenden Windungen in ihrer ganzen Ausdehnung, nur der oberste Bezirk hat ein 
normales Aussehen, auch der untere Scheitellappen und der hinterste Abschnitt der 
dritten Stimwindung ist noch ins Bereich der Stoning gezogen. Rechts ist die untere 
Halfte der Zentralwindungen und die ganze Umgebung dcr Fossa Sylvii betroffen, 
namlich die hinteren Abschnitte der zweiten und dritten Stimwindung, die obere Schlafen- 
wdndung und ein Teil des angrenzenden unteren Scheitellappens. 

Im Hirnschenkel, in der Briicke sowie im verlangerten Mark fiillt etvvas Ab¬ 
normes nicht auf, dagegen macht sich im Riickenmark eine Asymmetric bemerklich, in- 
dem der rechte Seitenstrang wesentlich schmMer ist, als der linke. 

Die Ergebnisse der histologischen Untersuchung habe ich durch lUustrationen in 
meinem Lehrbuch der Nervenkrankheiten erlautert (es sind die Fig. 314 und 315 b der 
fiinften und die entsprechenden der friiheren Auflagen) sowie in einer Abhandlung 
meines Schulers Peritzi). 

Im Gebiet der Mikrogyrie statt der normalen Anordnung und Beschaffenheit der 
Nervenzellen ein Uberwiegen der kleinen runden, wahrend die Pyramidenkorper stellen- 
weise ganz fehlen Oder sehr wenig entwdckelt sind und auch zum Teil eine abnorme Lage 
haben . . . Ich will aber noch erwahnen, daB hier und da auch die normale Schichtung 
wenigstens angedeutet ist und auch vereinzelte Riesenpyramiden vorhanden sind. 

Besonders augenfallig waren die Veranderungen dcr Marksubstanz und zwar so- 
wohl der in die Rinde eintretenden Markauslaufer als auch die der intracorticalen Mark¬ 
substanz. Man sieht, daB das Mark hirschgeweihartig in die Rinde einstrahlt, wahrend 
es in der Norm in der Form eines breiten Lobus in die Rinde eintritt. Besonders eigen- 
artig ist die Verteilung der intracorticalen Marksubstanz. Statt der normalen Verteilung 
sehen wir hier Bildungen, die an die Fensterblumen erinnern. Es sieht aus, als ob das 
Mark einem Drucke ausgesetzt gewesen sei, der es verzerrt und verschoben und in ein- 
zelne Fetzen zerteilt habe. Ferner finden sich Nester grauer Substanz, die wie abgc- 
sprengt unter der Rinde liegen. 

,,In den zentralen Ganglien, in der Briicke, im verlangerten Mark fund ich auch 
mikroskopisch keine groberen Veranderungen*)." 

1 ) Pseudobulbar- und Bulbarparalysen des Kindesalters. Berlin 1902 (S. Karger). 

*) Ich bezweifle aber nicht, daB mir derartige Veranderungen, wie wir sie nachher 
beschreiben werden, bei meinen damals unvollkommencn Praparaten eiilgangen sein wurden. 

22 


Digitized by 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



BD. 18. 1911, 

El Ciin/unysli^tft 1. 


INFANTILE PSKLDOBLLBAKPAKALYSE. 


295 


lin Kiickenmark eine Atrophic des rechten Seitcnstrangs, keine cigcntliche De¬ 
generation. 

Nach kiirzen Bemerkungen iiber das VVesen der Mikrogyrie wandte ich mich dann 
zur klinischen Seite mit folgendcn Ausfuhrungen; 

,,Das wesentliche Interesse meines Falles liegt auf der klinischen Seite. So 
reichhaltig auch bereits die Literatur der cerebralen Diplegien des Kindesalters 
ist, so verniisse ich doch die Beriicksichtigung des bulbaren Symptomen- 
komplcxes. Nirgendwo finde ich diese infantile Pseudobulbarparalyse er- 
wiihnt, aber auch keinen einzigen Fall, der in so vollkommener Weise alle Erschei- 
niingen der cerebralen Glossopharyngolabialparalyse dargeboten hatte. 

Eine gewisse Ahnlichkeit haben mit meinen die bekannten Bergerschen 
Falle, doch nimmt der Autor selbst eine Entwicklungshemmung des bulbaren Laut- 
zentruins an. 

Die Bedeutung des dainals mitgeteilten Falles beruht also auf folgendeii Tat- 
sachen: 

1. darauf, dab das Individuum trotz der Porencephalie urlcl Mikrogyrie ein relativ 
hohes Alter erreichte, 

2. dab trotz dieser ausgebreiteten und schweren Entwicklungshernmungen nicht 
Idiotie, sondern eine miibige Geistesschwache bestand, 

3. dab die Affektion der Hirnrinde im Gebiet der Zentralwindungen, 
besonders ihres unteren Abschnittes und der benachbarten Rinden- 
teile nicht allein die Erscheinungen der Diplegie resp. Tetraplegie 
mit Athetose schuf, sondern auberdem die Symj)tome der cerebralen 
Glossophar y ngolabial paral yse.“ 

Der in diesem Falle erhobene Befund hot eine l)efriedigende Erkliirung fiir 
die klinischen Erscheinungen, insbesondere lieO sich von der doppelseitigen Lasion 
des Fubes der Zentralwindungen der Symptomenkomplex der Glossopharyngo- 
labialparalyse in ungezwungener Weise ableiten. 

Freilich gait das streng genommen nur fiir die Lahmungssymptome, fiir die 
Ausfallserscheinungen im Bereich der Sprache, des Schling- und Kauaktes usw., 
wahrend die Athetose durch den corticalen Prozeb nicht in befriedigender Weise 
erklart war. Aber die motorischen Reizerscheinungen dieser Art bilden ein so ge- 
wohnliches Begleitsymptom der cerebralen Kinderlahmungen iiberhaupt, daO man 
geneigt ist, sie weniger von der Lokalisation des Prozesses als von dem zeitlichen 
Auftreten der Erkrankung, von ihrer Entwicklung in dem kindlichen, noch nicht 
fertig ausgebildeten Gehirn abhangig zu machen. Es ist aber zuzugeben, daB diese 
Frage noch der definitiven Losung harrt und daB die beziiglich der Lokalisation 
der Athetose festgestellten Tatsachen (Bonhoffer, Anton, Hartmann, Halban- 
Infeld, Holmes u. a.)^) noch nicht in vollen Einklang zu bringen sind mit den 
bei der cerebralen Kinderlahmung gesammelten klinischen und patholog.-anato- 
mischen Erfahrungen. Man wird es begreiflich finden, daB der in dem vorstehend 
geschilderten Falle erhobene Befund von mir verallgemeinert wurde und daB ich 
iiberzeugt war, die pathologisch-anatornische Grundlage einer charakteristischen 

1 ) Vgl. wegen der Literatur und meiner personlichen Stellungnahme die 5. Auflage meines 
Lehrbuches der Nervenkrankheiten S. 790 ff. 
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Form der Diplegia cerebralis infantilis festgestellt zu liaben. Die Gelegenlieit, 
diese Auffassung zu vertreten, soUte sich mir bald bieten. 

Wenige Monate, nachdem ich den ersten Fall beschrieben hatte, warden mir 
in meiner Poliklinik zwei Patienten zugefiihrt, Mutter und Tochter, die das gleiclie, 
Oder doch in den Hauptmomenten gleiche, Krankheitsbild boten, wie es durch den 
friiheren Fall reprasentiert war, namlich das der infantilen bzw. kongenitalen Di- 
plegie mit hervorragender Beteiligung der Gesichts-, Kiefer-, Augen-, Gaumen-, 
Schlund-, Kehlkopfmuskeln, mit der Besonderheit, daB die motorischen Reizphano- 
mene, besonders die Contractur und Athetose hier besonders stark ausgesprochen 
war, wahrend die Parese ganz in den Hintergrund trat und mit der interessanten 
Eigentumlichkeit der direkten Vererbung. 

Da sich unsere heutige Mitteilung gerade auf den jiingeren dieser beiden Falle 
bezieht, halten wir es fiir angebracht, meine damaligen Ausfiihrungen hier in ex- 
tenso wiederzugeben. 

Der Bericht, der sich auf eine Demonstration vom 12. Juli 1895 in der Ber¬ 
liner medizinischen Gesellschaft bezieht, ist in der Berliner klinischcn Woclien- 
schrift 1895, Nr. 34, enthalten. 

„Die Mutter, ein jetzt 3ijahriges Madchen, ist seit fiiilier Kindlieit, wahr- 
scheinlich seit ihrer Geburt, mit einer Stoning im gesamten motorischen Apparat 
desRumpfes und der Extremitaten sowie in der Gesichts-, Kiefer-. Zungen-, Gaumen-, 
Schlund- und Kehlkopfmuskulatur behaftet, einer Motilitatsstoning, die auf der 
Kombination von Schwache oder L^mung mit Spasmus und Athetose beruht. 
Um es kurz zu sager, es handelt sich um jenes Leiden, das von den Autoren als 
doppelseitige Athetose (Athetose double) oder auch als allgemeine Glieder- 
starre und richtiger wohl noch als Diplegia spastica cerebralis bezeichnet 
wird. 

Was den Fallen hier ein besonderes Interesse verleiht, ist zunachst der Um- 
stand, daB die motorischen Himnerven — mit AusschluB der Augenmuskelnerven 
— in ganz hervorragendem MaBe von der Storung betroffen sind, daB die Mus- 
kulatur des Artikulations-, Phonations, Deglutitions- und Mastikationsapparates 
vor alien anderen von der Lahmung, zum Teil auch von der Rigiditat und der Athe¬ 
tosis befallen ist. Vor allem ungewohnlich ist die Erscheinung, daB die ^tere Pa- 
tientin, die Mutter, obgleich sie gut hort, und was besonders zu betonen, eine gute 
Intelligenz besitzt, absolut stumm ist. Sie ist auch nicht imstande irgend- 
einen Laut aus ihrer Kehle zu bringen. Diese angeborene Stummheit bei einer 
gut horenden imd nicht geistesschwachen Person ist an und fiir sich schon etwas 
auBergewohnlich Seltenes. Beachtenswert ist es nun, daB beim Weinen resp. Schluch- 
zen, in das unsere Patientin leicht geraten soil, sowie beim Lachen entsprechende 
Phonationslaute zustande kommen. Wahrend also die aktive Inner^^ation dieser 
Muskeln vollkommen aufgehoben ist, ist die affektive (psychoreflektorische) er- 
halten geblieben. Es gehngt aber nicht, ihr durch schmerzhafte Reize, z. B. Nadel- 
stiche, Schmerzrufe zu entlocken. 

Ich will gleich zur Demonstration des Falles iibergehen. Ich maclic zunachst 
auf den Gesichtsausdruck aufmerksam. (Vgl. Fig. i.) Wie Sie erkennen, sind die 
Lippen imd Kiefer fest aufeinander gepreBt. Der Mund ist fiir gewohnlich etwas 
nach rechts verzogen. Es besteht andauernder Trismus. Von Zeit zu Zeit kommt 
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es zu ungewollten Bevvegungen, durch welche die Augenbrauen stark emporgezogen 
iind der Mund verzerrt wird. Ich fordere die Patientin auf, die Lippen zu spitzen. 
zu pfeifen usw. —, sie ist nicht imstande, eine dieser Bewegungen auszufiihren. 
Die Augen vermag sie zu schlieBen, aber kraftlos, so daB es mir leicht wieder ge- 
lingt, sie zu offnen. Versucht sie nun auf mein GeheiB, den Mund zu offnen, so hat 
sie zunachst den Spasmus der Kicfermuskulatur zu iiberwinden, es geschieht lang- 
sam, schwerfallig, unter starkem Grimassieren und es kommt dabei regelmaBig 
zu einer Subluxation des Unterkiefers, der dann beim SchluB wieder eingerenkt 
wird. Ein schnalzendes Gerausch begleitet diese Bewegung. Seitwartsbewcgungen 
des Unterkiefers kommen nicht zustande. 

Die Zunge bringt sie ebenfalls nur miihsam und unvollkommen heraus, seit- 
warts vermag sie sie nur wenig und unter sichtlicher Anstrcngung zu bewegen. 
Den Speichel sieht man haufig zwischen 
die Lippen tie ten. Zu einer aktiven An- 
si)annung des Gaumensegels kommt es 
nicht, wahrend die Re flex bewegungen des- 
selben erhalten sind. 

Die Sprache fehlt, wie schon hervor- 
gehoben, absolut, dagegen versteht sie alles, 
was man zu ihr spricht und weiB sich durch 
Gestikulationen leidlich zu verstandigen. 

Lcsen und Schreiben hat sie nicht gelernt. 

Das Schlingen und Kauen ist, wie 
Sie sehen, wesentlich beeintriichtigt. Sie 
zerkaut den Bissen langsam und bringt 
ihn schwer herunter, beim Schlucken von 
Fliissigkeit hort man gurrende Gerausche, 
es kommt auch vor, daB sie sich ver- 
schluckt und man erkennt an den Kopf- 
bewegungen, daB der Deglutitionsakt be- 
sondere Anstrengungen erfordert. Der Auf- 
forderung, leer zu schlucken, kann sie nicht nachkommen. Einc laryngoskopische 
Untersuchung habe ich nicht ausfiihren konnen. 

Hervorzuheben ist, daB die Muskulatur der Lippen, Zunge usw. nicht ab- 
gemagert ist und in normaler Weise auf den elektrischen Strom reagiert. 

Die Augenbewegungen sind frei. Es besteht Myopic, im iibrigen bietet der 
Augenhintergrund nichts Abnormes. 

Was nun die Motilitat der Extremitaten anlangt, so rnache ich Sie zunachst 
auf die Haltung der Hande, die gewohnlich zur Faust geschlossen sind oder auch 
sich in einer Art von Pfotchenstellung befinden, und den Charakter der aktiven 
Bewegungen aufmerksam: alle Bewegungen haben etwas Krampfhaft-Gespreiztes, 
sie greift langsam zu, unter unzweckmaBigen Mitbewegungen, namentlich unter 
einer iibertriebenen Spreizung der Finger, dabei ist die Kraft, die sie mit den Glied- 
maBen leistet, betrachtlich herabgesetzt. Solange die Hande geschlossen sind, 
sieht man von der Athetose wenig, dagegen tritt sie deutlich hervor, sobald sie die 
Hande offen zu halten sucht. 
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Die Beine sind von spastischer Lahmung ergriffen, die FiiBe befinden sich 
in Varo-equinus-Stellung und Patientin geht in dcr charakteristischen stcifheinigen 
Weise, mit den FuBspitzen am Boden klebcnd. 

Die Wirbelsaule zeigt eine auffallige Deforinitat, die wahrscheinlich auf die 
Scliwache und Contractur der Riickenmuskeln zuriickzufiiliren ist. 

Die Sphincteren funktionieren in normaler Weise. — Es besteht, wie es scheint, 
vollkommene Anosmie, im iibrigen sind die Sinnesfunktionen nichl beeintiachtigt. 

Was die Intelligenz anlangt, so laBt sich feststellen, daB Patientin eine gute 
Auffassungskraft besitzt, mit Zahlen umzugehen weiB, sich richtig orientiert, ihre 
Interessen nach Kraften wahrnimmt, mit groBer Liebe an ihrem Kinde hiingt usw. 
Von einer wesentliclien Abschwachung der Intelligenz kann keine Rede sein, ich 
habe im Gegenteil den Eindruck, daB sie king ist. 

Die Mutter macht mich noch darauf aufmerksam, daB Patientin nicht aus- 
speien kann, daB sie z. B. Erbrochenes wieder heriintei'wingt. weil sie es nicht 
nach aiiBcMi entlecaen kann. — 

Bezugli( IT der Entwicklung erfahren wir, daB das Leiden wahrsclieinlieh ein 
angeborenes ist. Patientin kam reclitzeitig zur Welt, aber die Geburt war eine 
schwere. Wenn es auch nicht gleieh nach der Gel)urt wahrgenommen wurde, so 
trat es doch in der Zeit hervor, in der die Kinder die ersten Sprech- und Gchversuche 
zu machen pflegen. Unsere Patientin lernte erst im 6. Lebensjahr gehen und be- 
wegte sich dabei gleieh in dieser schwerfalligen Weise. Im 9. Lebensjahre soli sie 
einigemal an Krampfanfallen mit BewuBtlosigkeit gelitten habeii, dicse haben sich 
seitdem nicht wiederholt. 

Die direkte Vererbung des Leidens von der Mutter auf die jetzt zehn- 
jahrige Tochter ist es nun, welche diesen Fallen eine ganz besonderc Bedeutung ver- 
leiht. Dieses Madchen namlich (vgl. Fig. 2) ist das (iineheliche) Kind der eben vor- 
gestellten Patientin. DaB sie iiberhaupt zu diesern Si)ibBling gekommen ist, hat 
schon etwas Befremdendes. Aber das Hau})tinteresse liegt in dem Umstande, daB 
das Kind das Leiden seiner flutter ererbt hat, und zwar ist the \\?rerbung cine so 
vollstandige und gleichartige, daB man von einer photographischen Ahnlichkeit 
nicht nur der beiden Individuen, sondern auch ihrer Kranklieitszustande s])rechen 
kann. Nur ist die Affektion bei der Tochter etwas weniger stark ausgesprochen. 
Vor allem kann sie — seit vorigem Jahre — etwas sprechen, aber, wie es zu er- 
warten stand, mit starkster Dysarthrie: sie spricht, als ob sie einen groBen 
KloB im Munde habe, ganz nach der Art an Bulbarparalyse Leidenden, auBerdem 
grimassiert sie dabei stark und es kommt zu Mitbewegungen fast in der gesamten 
Korpermuskulatur. Im iibrigen finden wir hier denselben Gesichtsausdruck, dieselbe 
Art den Mund zu offnen, den Kiefer zu subliixii ren, die Zunge hervorzustreckeii, 
den Trismus, dieselbe, wenn auch etwas weniger erhebliche Erschwerung des 
Schlingens und Kauens, das Speicheln; auch die Haltung der GliedmaBen und 
des Rumpfes sowie der Charakter dcr Bewegungen spiegelt in getreuester W’eise 
die bei der Mutter nachgewiesenen Storungen wieder. Das eine ist allerdings her- 
vorzuheben, daB die SpitzfuBstellung hier fehlt und der Gang infolgedesseii nicht 
so genau dem gewohnlichen Typus des spastischen entspricht. 

Das recht intelHgente Kind gerat sehr. leicht ins Schluchzen, dieses hat einen 
krampfhaften Charakter und verbindet sich zuweilen mit einem allgemeinen toni- 
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sclieix Krampf der Korpermuskulatur. — Dabei werden denn auch die Augen ge- 
schlossen, die sie aktiv nur muhsani und iiur fur eineii Moment zu schlieCen ver- 
mag. 

t)ber die Erblichkeit dieser Diplegia cerebralis, wenigstens iiber die direktc 
Vererbung dieses Leidens, ist so gut wie nichts bekannt. Es gibt allerdings ver- 
wandte Krankheitstypen, in denen der familiare Charakter der Affektion fest' 
gestellt wurde, indem sich mehrere Geschwister von derselben befallen zeigten. 
Handelt es sich aber da schon um Falle, deren Zugehorigkeit zu den hier bespro- 
chenen zweifelhaft ist, so miiBten wir in ein ganz entlegenes Gebiet hineintreten, 
wollten wir einer direkten gleichartigen Vererbung des Leidens begegiien. — 

Gestatten Sie mir nun noch ein 
paar Bemerkungen zur pathologischen 
Anatomie dieser Zustiinde. Es ist dar- 
iiber nicht viel Zuverliissiges bekannt, 
wenn wir uns streng an den Typus hal- 
ten, zu dem die vorgestellten Falle 
gehoren. Immerhih konnen wir auf 
Grund des vorliegenden Materials so 
viel sagen, daB Lasionen beider GroB- 
himhemispharen, die vorwiegend das 
motorische Gebiet betreffen, den Er- 
scheinungen zugrunde liegen, Lasionen, 
die schon im fotalen Leben oder intra 
partum oder auch in der ersten Lebens- 
zeit erworben werden. Es handelt sich 
da um verschiedenartige Affektionen, 
die das gemeinsam haben, daB sie 
groBe Teile der Hemispharen und ganz 
besonders wieder die motorische Re¬ 
gion in ihrer Entwicklung hemmen. 

Als Ausdruck dieser Entwicklungs- 
hemmungen und als Folge derartiger 
abgelaufener Prozesse fand man die 
Porencephalic, die diffuse Atrophic und Sklerose und selten: die Mikrogyrie. 

Ich hatte nun selbst Gelegenheit, im Januar dieses Jahres (Neurol. Zentralbl. 
1895, Hr. 3) in der Gesellschaft fiir Psychiatric und Nervenkrankheiten iiber einen 
durchaus analogen Fall, den ich klinisch beobachtet und anatomisch genau unter- 
sucht hatte, unter Demostration der Praparate zu berichten. Es handelte sich 
auch da um doppelseitige spastisch-athetotische Lahmung der Lippen-, Zungen-, 
Gaumen-Kiefermuskulatur mit den entsprechenden Erscheinungen der Paralysis 
glosso-pharyngolabiea ohne Atrophic. Ich fand Entwicklungshemmungen an beiden 
Hemispharen, namentlich im Gebiet der Zentralwindungen und der ihnen benach- 
barten Abschnitte; ganz vorwiegend waren die unteren Bezirke des Zentralgebiets 
betroffen, in denen die Zentren fiir die motorischen Hirnnerven gelegen sind. Die 
Veranderungen kennzeichneten sich als Porencephalic und Mikrogyrie. Ich 
habe meine Praparate mitgebracht und werde sie Ihnen runmehr demonstrieren.“ 
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Wie man sieht, trug ich kein Bedenken, den in meincm friiheren Falle nach- 
gewiesenen pathologisch-anatomischen ProzeB auf dicse neuen Fiille zu iibertragen 
Oder doch wenigstens dieselbe Lokalisation des Leidens zu supponieren, und diese 
Auffassung ist denn auch in die Beschreibung des Leidens, wie sie in meinem Lehr- 
buch der Nervenkrankheiten im Abschnitt: Infantile Pseudobulbarparalyse ent- 
halten ist, iibergegangen. Fine gewisse Zuriickhaltung ware in diesem Punkte 
allerdings am Platze gewesen, einmal im Hinblick auf die Erfahrungen, welche be- 
ziiglich der Grundlage (und des Sitzes) der erworbenen Form der Pseudobul¬ 
barparalyse gesammelt worden waren, besonders aber durch die Beriicksichtigung 
des Umstandes, daB das klinische Bild der infantilen Pseudobulbarparalyse kein 
ganz gleichartiges in den verschiedenen Beobachtungen war. Wahrend ich auf die 
divergenten Ziige kein wesentliches Gewicht zu legen glaiibte, ist mein Assistent 
Peritz in seiner im Jahre 1902 erschienenen griindlichen Arbeit doch schon zur 
Aufstellung verschiedener Typen gelangt; insbesondere hat er der paralytischen 
Form der Pseudobulbarparalyse die spastische gegenubergestellt. Er kann zwar an 
der Hand der vorliegenden Sektionsbefunde keine Differenz in bezug auf die Lo¬ 
kalisation feststellen, glaubt al)er doch, daB eine soche besteht, daB sie aber durch 
den Mangel einer Un tersuch ii ng der Basa 1 ga nglie n nit:ht zurn Ausdruck 
gekommen sei. 

An diesen Bedenken und Erwiigungen hatte ich jedoch niclit teilgenommen, 
sondern an der Annahme des corticalen oj)erkularen Silzes der infantilen, beson¬ 
ders der kongenitalen Pseudobulbarparalyse festgehalten. 

Die im Jahre 1895 demonstrierten Patienten hatte ich aus den Augen ver- 
loren. Da erhielt ich im Mai des Jahres 1908 vom (iehcimrat von Hanseinann 
die Mitteilung, die vor 13 Jahren von mir beoba('htete Kranke (und zwar die Tochter) 
sei in das Virchowkrankenhaiis eingelicfert und dort verstorben, er stelle mir das 
Gehirn und Riickenmark zur weiteren Untersuchung zur Verfiigung. Die damals 
24jahrige Patientin war unter den Erscheinungen einer Peritonitis puerperalis am 
30. Miirz 1908 ins Krankenhaus aufgenommen und am 16. April \'erstorben.^) 

Es war schon eine t'berraschung fiir mich, daB bei der makroskopischen Be- 
sichtigung des in Formol geharteten Gehirnes krankhafte Veranderungen an der 
Oberflache, besonders im Gebiet der Zentralwindungen nicht festzustellen waren. 
Auch auf den beiden Frontalschnitten, von denen der eine in der Hohe des Sulcus 
praecentralis, der andere in der des Sulcus interparietalis angelegt worden, war 
nichts Abnormes wahrzunehmen. 

Vom FuB der rechten vorderen Zentralwindung wurden zwei Blocke heraus- 
genommen und fiir die Nisslsche Untersuchung in Alkohol eingelegt, das iibrige 
Gehim behufs exakter Untersuchung auf Serienschnitten dem Vogtschen Labo- 
ratorium iiberwiesen. 

Das Riickenmark bot bei makroskopischer Betrachtung auf dem Querschnitt 
nichts Besonderes. 

In den Nissl - Praparaten der vorderen Zentralwindung zeigten sich durch- 
aus normale Verhaltnis.se. 

1) Das Kind ist bisher gesund. 


28 


Digitized by 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 




BI). 18. 1911, 

Ertrail 7.1 111 ps h o ft 1. 


PARALYSIE PSEUDOBULBAIRE INFANTILE. 


301 


Examen anatomique. 

Par Cecile Vogt. 

Lorsque nous avons regu le cerveaii, il avait etc divise frontalement en trois 
blocs. II etait au complet, a part qu’on en avait enlev^e un petit fragment dans la partie 
ventrale du culmen de la frontale ascendante (partie ventrale de I’aire cytoarchi- 
tecturale 6 de Brodmann). Ext6rieurement, le cerveau paraissait tr^ bien condi- 
tionn6, il avait des circonvolutions bien developp6es et un volume qui, tout en ne 
depassant pas les limites normales etait superieur a la moyenne. Malheureusement, 
on ne I’avait pas pes6 4 I’autopsie. Apres durcissement dans le liquide de Muller 
et inclusion k la celloidine, il a ete debit6 en une s^rie de coupes frontales de 8o fx 
et de 40 Nous nous sommes servi pour Texamen des coupes de 40 fx dont la plus 
grande partie a color6e d’apres la methode de Kulschitzky et le reste d’apres la 
methode de van Gieson. 

Le petit fragment qui manquait d la partie inf6rieure de la frontale ascen¬ 
dante avait ^t6 traite d’apres la methode de Nissl et il ne presentait rien d’anormal 
dans sa cytoarchitecture. 

Dans les coupes traitees d’apres la methode de Kulschitzky, Vecorce, de co¬ 
loration intense, tres riche en fibres, presente une my^loarchitecture normale. Cette 
richesse en fibres de I’ecorce ne depasse pas toutefois celle d’un cerveau normal tr^ bien 
developp 4 . On trouve tr^ peu de plaques fibromyeliniques^) dans toute I’ecorce. Si 
nous examinons plus particulierement les regions que nous pourrions penser atteintes, 
c’est k dire les champs 39—42 de 0 . Vogt (frontale ascendante) et la r^on unitostri6e 
( 0 . Vogt) de la partie frontale (a peu pr^ F 3), nous y retrouvons tous les champs 
que 0 . Vogt y a. distingu^, avec leur structure typique. Nous nous r^servons pour 
plus tard de decider s’il y a quelque anomalie dans I’etendue des champs. 

La substance blanche des circonvolutions a comme I’^corce une coloration 
intense et est tres riche en fibres, mais elle ne pr6sente pas la moindre anomalie. 

Le centre ovale et surtout la capsule interne sont plus larges qu’^ I’ordinaire. 
Mais ni I’^tendue ni le contenu du centre ovale ne d^passent ce que Ton trouve dans 
des cerveaux normaux superieurs k la moyenne. La largeur de la capsule interne ne 
provient non plus d’une augmentation du nombre ou du calibre des fibres, mais 
elle provient, comme nous le verrons plus loin, du changement dans les conditions 
m^caniques provoque par I’atrophie du noyau caud6 et du putamen. 

Les ganglions ceniraux offrent un aspect tout-a-fait special. Non seulement 
leur volume est rMuit, mais le noyau caude et le putamen pr^entent sur une grande 
etendue un aspect completement inusit6; ils sont comme marbres. Cette malfor¬ 
mation et cette atrophie sont accompagnees d’une diminution considerable des 
faisceaux de fibres fines unissant le noyau caude et le putamen au globus pallidus. 
C’est le noyau caude qui est le plus atrophie et partant, ce*sont aussi ses faisceaux 
qui ont disparu en plus grand nombre. Le globus pallidus est atrophie dans sa partie 
dorsale oh aboutissent justement les faisceaux disparus venant du noyau caude. 
Uanse lenticulaire ne parait pas sensiblement touchee. 

La couche optique ne presente rien de frappant. Dans Vhypothalamus le corps 
de Luys contient moins de faisceaux de fibres qu’h I’etat normal. 

Voir page 306 , note 2 .. 
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II n’y a rien k noter dans le pied dit pcdoncide, Ic ccrvciet, la protuberance, la 
inoelle allongee et la moelle epiniere. Nous appoyons siir ce point que le pcdonciilc 
cerchclleux superieur et la pyramide participent au bon developpcment general du 
cerveau sans depasser non plus les limites norinales. 


Je passe maintenant a la description des coupes. 

Nous avons toujours figure sur les planches a cote de la coupe pathologique 
la coupe normale correspondante. Comme le cerv'eau ^tait deja divis^ en trois 
blocs lorsqu’il nous a 6 ie remis, le plan de ses coupes ne correspond pas tout-a-fait 
au plan frontal de nos series normales, mais il s’en rapproche assez pour qu’on 
puisse faire la coniparaison. Chaque fois ou jusqu’a ce jour on a essay(^ d’expliquer 
les symptomes de la paralyse pseudobulbaire et de la diplegie spastique par une 
maladie de Tecorce ou des fibres cortico-capsulaires. on a toujours parle d’une 
(lystrophie ou d'une destruction. Pour bien les exclure, j’ai pris comme point de 
comparaison normal des cervcaux de femme presen tan t un volume et un contenus 
fibreux moyens, car Timportant ^tait d'abord de montrer que non seulement une 
destruction, mais meme une dystrophic de I’ecorce ou des fibres cortico-capsulaires 
etaient hors de cause. Apres avoir decrit les planches, je comparerai le cerveau 
de la malade (qui comme on Ta vu etait dou6e d’une bonne intelligence), avec un 
cerveau normal presentant le meme degre de developpcment. 

La fig. I (Planche 2) represente une coupe passant par la tete du noyau 
caud^ (Nc) et la partie anterieure du noyau lenticulaire dans lequel nous pou- 
vons dej^ distinguer le commencement du globus pallidus {Ge) sur le c 6 t 4 interne 
du putamen (Put). Si nous comparons cette coupe avec la coupe normale corres¬ 
pondante representee par la fig. 2, nous sommes d’abord frapp6s par la largeur 
inusitee de la capsule interne (Ci). Cette largeur nous frappe d’autant plus 
qu’elle fait contraste avec la reduction de volume des masses grises centrales 
qui sont atrophiees. La surface du noyau cande et du putamen est notablement 
diminuee et la partie lateralc du noyau caude ainsi que les deux tiers dorsaux 
du putamen presentent un aspect special: ils sont comme marbr6s. Ces mar- 
brures sont produites par des amas de fibres fines enchevetr^es, donnant naissance 
a une sorte de tissu spongieux renfermant dans ses lacunes des ilots de substance 
grise saine. L’atrophie atteint encore davantage le noyau caude que le putamen. 
Allant de pair avec Tatrophie, les jaisceaux du noyau caude qui, dans un plan poste- 
rieur, passent la capsule interne pour sc rendre dans le globus pallidus et qui ont ici 
une direction oro-caudale sont moins epais et leur nombre est considerablement 
diminue. Cette diminution en nombre et en 6paisseur des faisceaux homologues 
est moins nette dans le putamen. Dans une coupe color6e d’apres van Gieson on 
voit que dans les parties des noyaux ceniraux qui presentent I’etat niarbr6 les ilots 
(le substance grise, dont la coloration rouge est plus intense que celle des trainees 
fibreuses, ont conserve leur structure normale tandis que les ponts de tissu fibreux 
ne contiennent presque plus de cellules nerveuses, (on voit surtout des noyaux de 
nevroglie), et ressemblent tout-a-fait a de la substance blanche, mais, et e'est un 
point sur lequel je tiens a insister, ils n’ont pas le moins du monde les caracteres 
d’un tissu cicatriciel. 
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Monsieur Bielschowsky qui a bien voulu examiner les coupes color^es par 
la m^thode de van Gieson a attire notre attention sur des corps plus ou moins 
spheriques ^parpill^s dans la substance du putamen. Ces corps sont tantot isoles, 
tantot on en voit deux accoles Tun a I’autre en forme d’haltere, tantot il y en a trois 
disposes suivant les angles d’un triangle. Les uns paraissent constitu6s par une sub- 
stance completement homogcne, d’autres contiennent un noyau plus fonc6. Ces 
granules qui sont colorees en rouge ou en vert olive se rencontrent non seulement 
dans la partie marbree du putamen aussi bien dans les trav6es fibreuses que dans 
les ilots gris, mais on les trouve encore dans les parties du putamen qui ne pr^entent 
pas I’etat marbr^. Ils n’existent pas dans le noyau caude. 

La coupe represent^e par la fig. 3 est situ6e 41 coupes en arriere de celle re¬ 
presentee par la fig. i. La fig. 4 donne une coupe normale k peu pr^ correspon- 
dante. La commissure ant6rieure {Ca) a 6 t 6 coupee et le globus pallidus commence 
a montrer deux parties, Tune interne {Gi), Tautre externe (Ge). Nous constatons 
comme dans les figures prec6dentes Taspect marbr^ et I’atrophie du putamen et 
du noyau caude. On voit encore mieux que plus en avant que Tatrophie a porte 
encore davantage sur le noyau caud6 que sur le putamen. C'est toujours la 
partie laterodorsale du noyau caude qui est marbree. Quant au putamen, il est 
entierement marbre, a Texception de sa partie tout-a-fait inf6rieure. 

La fig. 5 (Planche 3) donne une coupe passant par les deux hemispheres afin 
de bien montrer la symetrie de la lesion. Les noyaux caudes et les putamens sont 
reduits, ils ont Taspect marbre et la partie tout-a-fait inferieure des deux puta¬ 
mens parait saine. Uanse lenticulaire est bien d^veloppee et la couche optique ne 
presente pas d'anomalie, non plus que la substance inomminee ni Vamygdale. 

Les fig. 6 et 7 (Planche 3) repr6sentent deux coupes. Tune pathologique, I’autre 
normale, dans lesquelles le putamen et le globus pallidus sont coup^ sur leur plus 
grande largeur. Le globus pallidus interne montre ses deux parties: mediale (Gim) 
et lat^rale (Gil). La tete du noyau caude et le putamen sont toujours reduits et 
envahis par les marbrures, k I’exception de leur coin medio-ventral. On voit dans 
cette coupe que le globus pallidus lui-meme est aussi diminu6 sans que les lameUes 
(Liy LCy La) ni Vanse lenticulaire (Al) ne presentent de diminution notable par 
rapport k la normale. En comparant les fig. 8 (pathologique) et 9 (normale) qui 
montrent k un grossissement plus fort (25 diam^tres) la partie dorsale et externe 
du globus pallidus de coupes voisines, on pourra se rendre un compte exact des 
parties sur lesquelles I’atrophie a port^. Nous avons indiqu6 par les lettres Ge dans 
les fig. 8 et 9, deux points correspondants du segment externe du globus pallidus. 
Les lettres ont ei€ mises dans les deux figures k la place jusqu ’4 laquelle on peut 
suivre les fibres grosses venant de la region ventrale. Dans la coupe normale, 
nous voyons lat^ralement, dorsalement et m^dialement de cette trainee fibreuse 
un tr^ grand nombre de petits faisceaux. Ce sont ces faisceaux qu’on peut pour- 
suivre par la capsule interne dans le noyau caud6 et ce sont justement ces fais¬ 
ceaux qui ont presque disparu dans le cerveau pathologique (fig. 8) 

Nous nous rendrons encore mieux compte de la presque disparition de ces 
faisceaux en comparant les fig. 10 (coupe pathologique) et ii (coupe normale). Les 
letters Ge marquent toujours I’extrdmite superieure de la trainee de grosses fibres 
verticales. Nous voyons le peu d'etendue de la region situ^e au dessus de Ge dans 
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la coupe pathologique et son etendue bien superieure dans la coupe normale. Non 
seulement les faisceaux dorsaux de fibres venant du noyau caude ont presque en- 
ticrement disparu (fig. lo), mais encore le nombre des faisceaux qui viennent 
du putamen pour entrer dans le segment exierne du globus pallid ns est aussi bien 
reduit quoique dans une moins forte proportion. 

Les fig. 12 et 13 nous montrcnt les menies lesions sur des coupes situces plus 
en arricTC. La malformation et Tatrophie sont toujours localisees au noyau caude 
et aux trois quarts dorsaux du putamen. Les faisceaux et ne presentent rien 
d’anormal. II en est de meme pour le noyau vtl (Voir la description de la coiiehe 
optique du cercopitheque; ce Journal vol. XII.) Par contre on voit a de j^liis 
forts grossissements, qu’ il y a dans le corps dc Luys (CL) une diminution notable des 
faisceaux de fibres qu’on y trouve a I’etat normal. L’examen de coupes inter- 
mediaires a celles donnees dans les figures, nous montre que la commissure de Meynert, 
la commissure dc Ganser et le faisceau X de Lord du tuber cinercum sont tout-a- 
fait normaux. 

Les fig. 14 et 15 nous donnent a un fort grossissement le jnitamen }>atholo- 
gique et le putamen normal. A la i)artie tout-a-fait dorsale du putamen normal, 
nous remarquons une jnoliferation fibreuse que nous pourrions considerer comine 
le debut d*un ^tat marbre, mais nous voyons bien que cet etat marbre ne pourrait 
jamais provenir de la formation d’un tissu cicatriciel par suite d’un ramollissement 
partiel. Nous avons evidem'ment a faire ici a une malformation qui est peut-etre 
une exageration extreme d’une tendance existant normalement. 

En examinant ce cerv-eau, nous avons done trouve deux faits anormaux: 
I’atrophie et I’aspect marbre des noyaux centraux d’une part, I’elar- 
gissement de la capsule interne d’aiitre part. Cet elargissement de la cap¬ 
sule interne est-il du i un simple etalement des fibres ou bien a une augmentation 
soit du nombre des fibres, soit du calibre des gaines de myeline ou des cylindres- 
axes? Pour decider de cette question, il nous faut com})arer la capsule interne du 
cerveau de notre malade av^c celle d’un cerveau normal qui lui soit Equivalent 
quant au volume et a la richesse en fibres. Si je prends la coupe representEc par 
la figure 3 et que je la compare avec une coupe correspondante de ce cerveau nor¬ 
mal, voici ce que je trouve: La capsule interne du cerveau pathologique est k quel- 
ques places plus large que la capsule interne normale. La difference pent atteindre 
le quart de la largeur normale. Par contre, la capsule normale est d'un quart plus 
longue que la capsule Wiemer. Il en resulte done que la cai)sule normale est meme 
un peu plus volumineuse que la capsule Wiemer, mais comme elle est interrompue 
par plus de ponts de substance grise du corps striE et plus de faisceaux de fibres 
striaires, le volume correspondant aux fibres cortico-capsulaires est a peu pres le 
meme dans les deux cerveaux. Prenons maintenant une coupe normale correspon¬ 
dant a celle reprEsentee par la fig. 6. La ])artie latErale de la capsule Wiemer est 
d’un tiers plus large la que capsule normale, tandis que le contenu total de la 
capsule normale est d’un huitieme plus grand que celui de la capsule Wiemer, mais 
il y a dans la capsule normale un pont de substance grise qui n’existe pas dans la cap¬ 
sule Wiemer. D’autre part, les fibres ont une direction frontale dans la partie la- 
tcrale de la capsule Wiemer tandis qu’elles sont plutot sagittales sur toute I’etendue 
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de la capsule norinale. Par consequent le nombre des fibres cortico-capsulaires ne 
pent pas etre sensiblement different dans les deux cas, etant donne qu’on n’ob- 
serve pas de difference dans leur calibre. Ainsi done, nous pouvons affirmer que 
relargissement de la capsule interne n’est pas Texpression d’une vraie hypertrophic, 
mais qu’il provient de raisons pureinent mecaniques par le fait de la dis- 
parition d'une grande partie de la substance grise du corps stri6. Mais 
meme si nous avions a faire k une vraie hypertrophic de la capsule, nous ne verrions 
pas en elle la cause des ph^nomenes pathologiques et voici pourquoi: On n’a jamais 
observ6 jusqu’ici la moindre excitation motrice, spasme ou athetose, ni dans les cas 
de vraie hypertrophie cer^brale (Brouardel, Tsiminakis, Varioi), ni dans les cas oil 
il s’etait produit une augmentation compensatrice des systemes sensitivo-moteurs 
par suite de la destruction d’autres systemes du meme groupe (Anton). Et nous som- 
mes d'autant plus inclines k admettre que le tableau clinique a produit exclusi- 
vement par I’etat anormal des noyaux centraux que nous avons trouv6 dans la 
litterature un cas, le cas d\inton^), qui vient a Tappui de cette maniere de voir et 
qu’en examinant notre materiel nous venous de trouver un autre cas d’atrophie 
et d’etat marbre du corps stric ayant produit un ^tat spastique accompagne 
d’athetose.**) Dans le cas d'Anton nous trouvons la meme alteration des noyaux 
ce 7 iirauXj et point important, de meme que dans notre deuxieme cas, cette 
alteration existait seule sans que la capsule interne presentat la moindre parti¬ 
cularity notable. La ressemblance du cas d*Anton avec les notres ne ressort pas 
bien de la description que cet auteur donne de ses coupes color^es au Weigert- 
PalA) mais la description qu’il donne des colorations de cellules correspond par- 
faitement k ce que nous avons trouv^. D’autre part, dans la coupe qu’il a fi- 
gur^e, nous retrouvons exactement dans la partie post^rieure du putamen I’etat 
marbre special que nous avons decrit. Aussi nous n’avons pas le moindre doute 
sur I’identity de la lesion dans les trois cas. La difference qui existait dans la sym- 
ptomatologie s’explique suffisamment par la difference dans la localisation et I’in- 
tensite du processus pathologique. En effet, dans le cas d*Anton, le noyau caude 
n’avait pas 6 t 6 touche et les 4/7 postyrieurs seuls du putamen ytaient atteints. II 
s'agissait d’un gar^on de 9 ans qui prysentait des mouvements ,,choryo-athytotiques“ 
rendant la station, la marche et meme la situation assise impossibles. L’agitation 
ytait d’autant plus grande que le mouvement demandy exigeait plus d’attention. 
Tandis que la malade d'Oppenheim avait une dysarthrie tres prononcye, ce gari^on 
pouvait parler, quoique d’une fagon saccadye et il disposait meme d’un vocabulaire 
assez riche. Comme la malade d’Oppenheim, du reste, il avait une bonne intelligence. 
La mastication et la dyglutition qui ytaient si difficiles chez la malade dVppenheim 
s’effectuaient chez lui assez bien quoique lentement. D’apres I’anamnese un frere 
du malade d’Anton aurait yty atteint de la meme maladie. 


1 ) Voir Anton. Ober die Beteiligung der groBen basalen Gehirnganglien bei Bewegungs- 
storungen und insbesondere bei Chorea. Jahrbiicher fur Psychiatric 1896. 

2 ) Nous reviendrons sur ce cas dans une prochaine publication. 

Pour bien mettre I’^tat marbr6 en Evidence, il faut colorer les coupes d'aprds la me- 
thode de Kulschitzky. Dans les coupes au Weigert-Pal, les noyaux centraux de meme que r6corce 
ne se colorent pas assez. Comme on se sert le plus souvent de coupes trait^es d’aprds la m6thode 
de Weigert-Pal, il est bien possible que I’etat marbr6 ait pass6 inaper9u dans des cas oii il existait. 
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Si, comme nous le croyons, les troubles moteurs sont la consequence du pro¬ 
cessus pathologique que nous avons trouve dans le noyau caude et le putamen, le 
cas que nous venons d’^tudier est d’un tres grand interet physiologique. En de¬ 
hors du cas 6 !Anion, on a souvent trouv 4 des lesions des noyaux centraux, surtout 
du putamen, dans des cas de troubles moteurs analogues ou s’en rapprochant. 
Mais on avait toujours a faire k des troubles vasculaires ou n^oplasiques qui 
avaient plus ou moins atteint en meme temps la capsule interne ou qui du moins 
avaient influence par pression la fonction de ses fibres^). Ainsi on ne pouvait pas 
distinguer entre les troubles produits par la 16 sion du putamen et ceux produits 
par le retentissement sur la capsule interne. Dans notre cas, toute influence 
d^favorable sur la capsule interne est exclue, au contraire la capsule s'est 
dlargie d’une fa9on inusit^e. Ainsi done, e'est dans la destruction d’une tres 
grande partie de la substance grise du noyau caude et du putamen 
que nous devons chercher la cause des troubles moteurs. La decharge 
anormale des excitations motrices comme elle se produit dans les spasmes et 
I’ath^tose doit provenir de la destruction d’un centre dc coordination 
inhibitrice et les noyaux centraux representent par cons<^quent des 
organes regulateurs et inhibitoires. En opposant les deux cas d'Oppen- 
heim et d'Anton au point de vue des symptomes, nous pouvons meme faire une 
localisation de divers centres inhibitoires dans les noyaux centraux. Le 
noyau caud^ etait sain, dans le cas d!Anton et il ^tait le plus atteint chez la 
malade d'Oppenheim, le putamen qui ^tait pris en entier, k part son coin 
inf^ro-m^dial chez la malade d^Oppenheim n’^tait atteint que dans ses 4/7 pos- 
t^rieurs chez' le jeune gallon d'Anton, On peut en conclure que les organes 
regulateurs et inhibitoires pour la parole, la mastication et la deglu¬ 
tition doivent etre localises dans la partie anterieure du noyau caude 
et du putamen. Nous en arrivons ainsi pour les noyaux centraux, comme pour 
I’ecorce et la couche optique i une localisation rigoureuse et etroitement li- 
mitee, localisation rigoureuse que nous trouvons de plus en plus k mesure que nous 
avan9ons dans nos etudes anatomiques et physiologiques. 

A cote de cet interet pour la localisation des fonctions cerebrales, Tatrophie et 
retat marbre des ganglions centraux ne laissent pas de presenter un interet au 
point de vue anatomo-pathologique. En effet, nous trouvons dans I’etat marbie 
un phenomene ui n’a pas encore ete signaie, k savoT: la disj ari ion de cellules 
garglionnaires co'i cidant avec I'apparition de fibres a myeiine^), tandis que d’or- 

1 ) Parfois on trouve aussi dans la litterature, k propos d’un de ces foyers du putamen. 
la remarque qu’il 6tait impossible de distinguer entre I'effet que la destruction du putamen 
lui-m§me avait produit et celui qui provenait de la destruction des faisccaux capsulaires passant 
par le putamen. II suffit de jeter un regard sur les coupes normales represent6es par nos figures 
pour se rendre compte que le putamen n’est traversfe par des fibres capsulaires aberrantes 
que dans sa partie tout-^-fait dorsale et sa partie tout- 4 -fait ventrale. La grande majority des 
fibres du putamen prend son origine ou se termine dans le putamen lui-meme. La preuve en 
est que e’est pr6s du globus pallidus qu’on trouve le plus grand nombre dc faisccaux et les fais- 
ceaux les plusepais etque ces faisceaux vont diminuant en nombre eten epaissciir a mesure qu’ils 
s’cloignent du globus pallidus. 

2 ) Nous avons retrouve une deuxieme fois ce phenomene. On voit frequemment dans 
I'ecorce des cerveaux normaux des formations speciales c]ui n’ont apparemment produit aucim 
symptome appreciable. Ce sont de petites taches foncees, visibles a I’a-il nu, depourvues de cel- 
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dinaire, cette disparition des cellules ganglionnaires est accompagnee d'une hyper¬ 
trophic de la ndvroglie on dii tissu conjonctif. 

Pour ce qui touche la gcnese dc cet ctat marbrc, nous dcvons nous contentcr 
de faire dcs hypotheses. Anton supposait, comme nous le verrons plus tard, que 
Tetat marbre representait la cicatrice d’un ancien ramollissement. Nous ne pou- 
vons pas partager cette maniere de voir, car nous n’avons jamais vu de fibres a 
my^line apparaitre a une place qui etait surement la cicatrice d’un ramollissement 
et d’autre part, nous n’avons jamais vu au milieu d’un ramollissement de petits 
ilots de cellules nerveuses saines, comme nous les trouvons dans I’^tat marbre. 
Nous sommes plus disposes a croire que les cellules nerv^euses ont disparu ])ar 
suite d’un processus dystrophique et il nous semble que I’hypothase la plus plausible 
est celle qui nous fait admettre qu’a mesure que les cellules disparaissaient, dcs 
cylindres-axes mis se transformaient en fibres a myeline. 

Ce processus dystrophique est d’autant plus interessant qu’il est transinis 
par I’heredite. Un mot, d’aliord sur les maladies organiques hereditaires du systeme 
n erven X. 

Nous pensons qu’un certain noinl)ie de maladies soit-disant familiales (jue 
I’oii observe chez des frcres et soeurs se transmetlraient a la descendance, si ceux 
qui en sont atteints avaient Toccasion de se propager. D’ordinaire, ils n’ont pas 
cette occasion, soit qu’ils meurent trop tot, soit (ju’ils soient enfermes des leur 
jeune age dans des asiles. On n’a ainsi jamais la preiive que leur maladie soit hch'e- 
ditaire. Nous croyons iieanmoins qu’il existe beaucoup plus de maladies lieredi- 
taires du systeme nerveux qu’on ne pent le prouver. 

Ici nous avons un cas ou cette heredite est prouvee car il y a eu trans¬ 
mission de la maladie de la mere a la fille. 

Chaque fois ou nous sommes en presence d’un cas hereditaire, nous a\'ons 
a nous dcmander en quoi consiste ce qui a transmis par I’heredit^. Partant du 
fait qu’un frere de son malade avait probablement et 6 atteint de la meme maniere, 
Antopt en avait conclu que la maladie dtait herMitaire et qu’elle ^tait causee par 
une anomalie hereditaire dans ,,le cours et la constitution des vaisseaux du pu- 
tamen“. Il en serait resulte une ,,mauvaise circulation arterielle" dans le putamen 
et celle-ci aurait eu pour consequence un ramollissement partiel qui aurait donne 
naissance 4 la formation d’un tissu cicatriciel fibreux. Nous ne voulons pas sou- 
lever la question de savoir si Anton avait le droit de parler d’heredite simplement 
parce qu’un frere de son malade aurait eu la meme affection, pratiquement, le cas 
d'Oppenheim dans lequel I’heredite est prouvee, vient lui donner raison. Mais, ce que 
nous ne pouvons pas admettre avec Anton, c’est qu’il s’agisse ici d’un ramollissement; 
et par consequent nous ne pouvons pas conclure avec lui que I’eiement transmis 
n’ait ete qu’une simple disposition defavorable du systeme vasculaire, mais nous 
croyons que nous avons k faire k un changement hereditaire dans les tendances 
qui president k la formation du tissu nerveux lui-meme. 

lules ganglionnaires et constituces par un feutrage trds den.se de fibres k myeline. Ce sont les 
plaques fibromyiliniqucs dont j’ai parl6 plus haut (page 301). Ces plaques ont dej6. et6 men. 
tionn^es par Kaes qui en a donne une figure assez exacte. Malheureusement, il n’a pas ^te 
heureux dans ses interpretations. Apres les avoir prises pour des produits artificiels dus a 
I’electrolyse, comme il les avait trouvees dans un cerv^eau de paralytique general, il a cru qu’il 
s’agissait dc restcs de tissu sain dans une ecorcc dcgcnerce. 
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Nous finirons par quelques considerations au point de vue fibro-syst^matique. 
Nous avons vu que Tatrophie des noyaux centraux et surtout celle du noyau caude 
^tait accompagn^e de la disparition de la plupart des fibres qui entrent du noyau 
caude et du putamen dans le globus pallidus et que cette disparition avait surtout 
port^ sur les fibres du noyau caude. Nous avons vu de plus qu’il n’y avait pas 
eu de retentissement 7 wtable sur la couche optique et qu’il s’etait produit seule- 
ment une diminution des faisceaux du corps du Ltiys. Nous pouvons done conclure 
que la plupart des faisceaux qui, venant du putamen et surtout du noyau caude, 
passent dans le globus pallidus s’y arretent et que ce sont des systemes nouveaux 
qui unissent le globus pallidus et la couche optique. Enfin le retentissement sur 
le corps de Luys \dent confirmer ce que d’autres auteurs avaient doja pretendu 
autrefois. 

Klinische Epikrise. 

Von Hermann Oppenheim. 

Auf Grund dieser klinischen und anatomischen Feststellungen gelangen wir 
zu folgenden SchluBfolgerungen: Es gibt zwei Formen der infantilen Pseudobulbar- 
paralyse, eine corticate und eine von den basalen Ganglien ausgehende (wahrschein- 
lich auBerdem Mischformen bzw. Kombinationen).i) 

Jedenfalls kann der Symptomenkomplex der infantilen bzw. kongenitalen 
Glossopharyngolabialparalyse bei volliger Unversehrtheit der Hirnrinde und der 
GroBhirnhemispharen iiberhaupt bestehen und auf einem ProzeB beruhen, der 
seinen Sitz im Gebiet des Nucleus caudatus und Putamen des Linsenkernes hat. 
Es gibt einen hereditiiren Typus dieser Art, bei dem eine Entwicklungsanomalie 
dieser Ganglien die Grundlage des Leidens bildet. In symptomatologischer Hin- 
sicht handelt es sich bei diesem Typus weniger um Lahmungserscheinungen als 
um spastische Contractur und um choreatisch-athetotische Zustande in den bul- 
baren Muskeln sowie in der iibrigen Korpermuskulatur. 

Wahrscheinlich spielt der Ausfall bzw. kongenitale Mangel von Hemmungs- 
apparaten in der Genese dieser Zustande eine wesentliche Rolle. 

1 ) Auch soil mit dieser Klassifizierung keineswegs gesagt sein, daB nicht auch doppelseitige 
Herde in den motorischen Leitungsbahnen, sei es im subcorticalen Marklager oder in der Capsul. 
int. zu einem derartigen Symptomenkomplex fuhren konnen. 
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(Aus dem neurobiologischen Institut der Universitat Berlin.) 

Die Cytoarchitektonik des Zwischenhirns der Cercopitheken 
mit besonderer Beriicksichtigung des Thalamus opticus. 

Von 

Dr. Max Friedemann. 

(Mit Tafel 7—24.) 

1. Einleitung. 

In den Ban des Zwischenhims hat man mit Hilfe der verschiedensten Metho- 
den einzudringen versucht. J'ede derselben, die fasertopographische, die faser- 
systematische (auf experimenteller und pathologischer Basis), die myelogenetische, 
die myeloarchitektonische, cytoarchitektonische und die feinen histologischen 
Methoden haben zur Losung bestimmter Fragen ihre Bedeutimg, und je nach dem 
mit der Untersuchung verfolgten Zweck wird der einen oder der anderen Methode 
der Vorzug gegeben werden. Die Aufgabe dieser Arbeit soli es sein, eine moglichst 
genaue topographische Beschreibung der Zellarchitektonik des Zwischenhims der 
Affen an der Hand mikrophotographischer Tafeln zu liefern. Denn einmal hat 
es bis auf die letzte 2^it an einer systematischen Darstellung des Zellenbaues des 
Diencephalon gefehlt, andererseits ist eine solche Untersuchung als Grundlage 
fiir weitere anatomische und experimentelle Arbeiten notwendig. 

Die angewandte Methode ist die cytoarchitektonische, wie sie namentlich 
von Brodmann bei seinen Untersuchungen tiber die topische Gliedemng der 
GroBhimrinde mit Erfolg benutzt worden ist. Die Zusammenfassung zu Kernen und 
Regionen erfolgt hierbei unter Beriicksichtigung des Reichtums eines Bezirkes an 
2^11en, der Art ihrer Gmppierung, ihrer GroBe, Gestalt, ihres tinktorieUen Ver- 
haltens, ihrer Struktur, soweit sich dieselbe bei den angewandten histologischen 
Methoden erkennen laBt, und der Gmndsubstanz zwischen den Zellen^). 

Im allgemeinen wurde eine Abgrenzung, welche sich allein auf eine Isoliemng 
durch voriiberziehende Fasern zuriickfiihren laBt, nur dort vorgenommen, wo es 
aus topographischen Griinden in sinnfalliger Weise geschehen konnte, wobei dann 

1 ) In ahnlicher Weise glieclerte Nissl (32) den Thalamus opticus des Kaiiinchens, namlich 
„nach Komglomeraten gleichartiger Zellen in bezug auf Form, GrdOe und Struktur, gegen- 
seitige Anordnung und Richtung in solchen Zellansammlnngcn“. 

2 1 Journal fur Hsychologie und Neurologie. Bd. 18. 3/ 
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aber ein Hinweis auf die besondere Natur dieses Einteilungprinzips nicht unter- 
lassen wurde. 

Eine Entscheidung dariiber, inwieweit auch Verschiedenheiten in der Zell- 
gestalt auf rein mechanische Momente zuriickzufiihren sind, laBt sich unseres Er- 
achtens schwer treffen; dort, wo mit der Moglichkeit eines solchen Einflusses ge- 
rechnet werden muB, ist es in der Darstellung hervorgehoben worden. 

Da eins der Hauptkriterien fiir die Gliederung der GroBhirnrinde, namlich 
das variable Verhalten der Schichtung, beim Diencephalon naturgemaB fortfallt, 
so ist auch die Abgrenzung der einzelnen Regionen nicht immer eine scharfe; viel- 
fach bestehen flieBende Dbergange von einem Gebiet in das andere. Wir lieBen uns 
nun von dem Bestreben leiten, eine moglichst weitgehende topographische Gliederung 
durchzufiihren, in ahnlicher Weise, wie es C. Vogt (39) in letzter Zeit bei der myelo- 
architektonischen Gliederung des Thalamus opticus getan hat. Denn wie O. Vogt (41 
u. 42) und Brod ma n n (4) wiederholt betont haben, entsprechen den einzelnen myelo 
und cytoarchitektonischen Bezirken mit groBer Wahrscheinlichkeit auch funktionelle 
Differenzen. Physiologische Unterschiede finden sich aber selbst noch dort, wo wir 
bisher eine morphologische Gliederung nicht zu entdecken vermogen. So konnte 
in dem Horsleyschen Laboratorium nachgewiesen werden, daB einzelne Abschnitte 
der unteren Olive mit verschiedenen Regionen der Kleinhirnrinde in Beziehung 
stehen, ohne daB bisher diese physiologische Ungleichwertigkeit auch architektonisch 
ihren Ausdruck gefunden hatte^). Somit kann also nur eine moglichst genaue topo¬ 
graphische Einteilung dem wohl sicherlich komplizierten funktionellen Verhalten des 
Zwischenhims gerecht werden. 

Abgesehen davon soli aber dieser Versuch einer eingehenden Zelltopographie wei- 
teren anatomischen Arbeiten als Grundlage dienen. Dafiir stellt der Affe das geeig- 
netste Untersuchungsobjekt dar, weil er einerseits experimentelle Eingriffe gestattet, 
andererseits in dem anatomischen Bau seines Gehims von dem des Menschen nicht so 
erhebhch abweicht. Eine Grundlage fiir weitere Forschungen und Betrachtimgen 
soil nun die Cytoarchitektonik des Zwischenhims in dreifacher Hinsicht bieten. 

Erstens konnen auf Grund der genauen topographischen Kenntnis experi- 
mentelle Untersuchungen mit Hilfe der tigrolytischen Methode, wie sie von Kohn- 
stamm und seinen Mitarbeitem mit solchem Erfolg zum Studium des Hirastammes 
angewendet wurde, viel besser vorgenommen und auf dieser Basis mit geringeren 
Schwierigkeiten zu einer physiologischen Anatomie des Zwischenhims ausgebaut 
werden. Inwieweit dabei die Ergebnisse der tigrolytischen Methode sich mit denen 
der cytoarchitektonischen decken werden, muB die Zukunft lehren. Unter diesem 
Gesichtspunkt hat ja auch v. Monakow (28) seinen experimentellen und patho- 
logischen Untersuchungen liber den Thalamus opticus eine topographische Dar¬ 
stellung vorausgeschickt. 

Dabei bietet die Cytoarchitektonik wiedemm die Moglichkeit, auch Gebilde, 
welche auf Gmnd der tigrolytischen Methode verschiedenen Fasersystemen an- 
gehoren, zu einer funktionellen Einheit zusammenzufassen [entsprechend den allo- 

1 ) Die Kenntnis dieser noch nicht publizierten Tatsache verdanken wir einer privaten 
Mitteilung Sir Victors Horsleys, der uns die Veroffentlichung in giitiger Weise gestattet 
hat. Es handelt sich hier um eine Weiterfiihrung von Untersuchungen, wie sie bereits fruher 
in dem von Folke Henschen (9) bearbeiteten Falle begonnen wurden. 
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morphea Kemen Kohnstamms (i6)]. Dies gilt besonders fiir Gnippierungen, in 
denen Zellen verschiedener Form imd Struktur zu einem einheitlichen architekto- 
nischen Gebilde zasammentreten, wobei die eine Zellform die Rolle von Schalt- 
zellen im Sinne v. Monakows iibemehmen mag. Dafiir lieBen sich genug Beispiele 
aus dem Zentralnervensystem anfiihren. 

Zweitens soil diese Arbeit einen Baustein fiir eine vergleichende Anatomic 
des Zwischeahims der Saugetiere liefern. Eiae Durehsicht der Literatur lehrt ja, 
wie schwierig es haufig ist, die bei eiaer Gattuag des Saugetierreiches gewonaeaen 
Resaltate auf die Verhaltaisse bei aaderen Vertretem desselben zu iibertragen, 
wobei sich namentlich der Mangel guter Abbildungen empfindlich geltend macht. 
Eine wirklich einwandfreie Homologie laBt sich erst durchfiihren, wenn wir von den 
wichtigsten Klassen der Saugetiere eine eingehende topographische Beschreibung 
an der Hand von guten Abbildungen besitzen. 

SchlieBlich soli diese Untersuchung als eine Parallelstudie zu der Arbeit von 
C. Vogt (39) iiber die myeloarchitektonische Gliederung des Thalamus opticus vom 
Cercopithecus einen Vergleich der cytoarchitektonischen und myeloarchitektonischen 
Methode, wenigstens soweit der Thalamus opticus in Betracht kommt, ermoglichen. 
Es sei dabei betont, daB unsere Gliederung beim Erscheinen der Vogtschen Arbeit 
in alien Hauptpunkten abgeschlossen war, so daB von einer direkten Beeinflussung 
nicht die Rede sein kann. Nur in der Nomenklatur haben wir uns, soweit es moglich 
war, an C. Vogt angeschlossen. 

Der Grad der Dbereinstimmung in den mit der cyto- und der myeloarchi¬ 
tektonischen Methode gewonnenen Resultaten muB einen Priifstein fiir die Brauch- 
barkeit beider Methoden abgeben. 

DaB SchlieBlich eine solche topographische Gliederung sich fiir feinere histo- 
logische Untersuchungen der Einzelelemente des Zwischenhims und der Fibrillo- 
architektonik niitzlich erweisen wird, braucht wohl nicht betont zu werden. 

Mit unseren Ausfiihrungen stehen wir in einem gewissen Gegensatz zu Ma¬ 
lone (21 u. 22), von dessen Arbeit iiber die Kerne des menschlichen Diencephalon wir 
kurz vor Fertigstellung des Manuskriptes Kenntnis nahmen. Fiir Malone, dessen 
Arbeit sich an die Beschreibung Jacobsohns vom Riickenmark und Himstamm 
anschlieBt, bildet die Struktur der Einzelzelle das Kriterium der Gliederung, wobei 
Regionen mit demselben Zelltypus zu Kemen zusammengefaBt werden, welche 
sich naturgemaB iiberlagem konnen. Das Prinzip der Gliedemng ist ein exquisit 
physiologisches insofem, als nach Moglichkeit zwischen Zellen vom motorischen, 
sensiblen und sympathischen Typus unterschieden wird. Im Gegensatz zu unserem 
Bestreben, in der topographischen Differenziemng so weit wie moglich zu gehen, 
wird Malone dazu gefiihrt, groBere topographische Bezirke zu einem Kern zu ver- 
einigen. So wichtig und interessant nun eine solche Einteilung des Zentralnerven- 
systems nach physiologischen Zellt5q>en sicherlich ist, so stoBt ihre Durchfiihmng 
jedenfalls auf erhebliche Schwierigkeiten. Sprechen sich doch auch gute Kenner der 
Nervenzellenhistologie, wie u. a. Cajal (5) und Marinesco (26), skeptisch aus^). Wo 

1 ) Cajal sagt nach Besprechung des Golgischen Versuches einer physiologischen Ein¬ 
teilung Bd. I, S. 284: „No hay por qu6 insistir en los errores anatdmicos que implica esta classi¬ 
fication, ho^ totalmente abondonada." — Marinesco Bd. I, S. 68: ,,Mais 6videmment une 
classification bas 4 e sur les fonctions des cellules est absolument impossible.'' 

39 


Digitized by Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



MAX FRIEDEMANN. 


Journal f. Psycholople 
uud Neurologie. 


312 


der motorische Typus aufhort, der sensible anfangt, laBt sich wegen der flieBenden 
Ubergange oft nicht entscheiden. Wenn man aberauch Jacobsohn (15) zugibt, daB 
„je mehr sich der Nervenstrom von der sensiblen Anfangsstation des Zentral- 
nervensystems der motorischen Endstation desselben nahert, um so mehr sich die 
Struktur des Protoplcismas der zu passierenden Nervenzellen aus einer feinkornigen 
in eine grobschollige verwandelt“, so laBt eine solche Feststellung einen spezielleren 
physiologischen RiickschluB nicht zu, da ja auch hier erst experi men telle Methoden 
im gegebenen Falle weitere Aufklamng iiber die Zusammenhange mit anderen 
Hirnteilen schaffen miissen. 1 st es doch im mindesten sehr unwahrscheinhch, daB 
einem solchen lediglich auf Grund einer einheitlichen Zellstniktur abgesonderten 
Kerne auch eine einheitliche Funktion zukommt. Auf der anderen Seite fordert 
aber eine Zusammenfassung groBerer Bezirke zu einer Einheit unsere topographischen 
Kenntnisse nicht. Wollte man z. B. nach einem ahnlichen Prinzip die Korner- 
schichten der gesamten GroBhimrinde vereinigen, so wiirde damit vielleicht das 
anatomische Substrat einer einheitlichen Elementarfunktion dargestellt werden, 
nie wiirde man aber zu einer regionaren Einteilung gelangen, wie sie uns durch 
Pathologic, Physiologic, Myelo- und Cytoarchitektonik nahegelegt wird. So wichtig 
auch u. a. die von Malone festgestellte Tatsache ist, daB im Thalamus opticus 
keine Zellen vom motorischen Typus vorkommen, so sehr wir auch in vielen Einzel- 
heiten mit diesem Autor iibereinstimmen, als topographisches Einteilungsprinzip 
konnen wir seine Methode nicht anerkennen. Wollen wir das morphologische Korre- 
lat zu den komplizierten Funktionen eines Abschnittes des Zentralnervensystems 
erforschen, so miissen wir, wie gesagt, moglichst auch die kleinsten architektonischen 
Unterschiede beriicksichtigen, soweit dieselben nicht bloB zufallige sind. Die Struktur 
der Zelle darf dabei aber nicht das allein maBgebende Kriterium abgeben. Eine 
Entscheidung iiber die physiologische Dignitat kann natiirhch nur mit Hilfe experi- 
menteller Methoden oder allenfalls auf dem Wege der vergleichenden Anatomic 
getroffen werden. Damit soil nun nicht geleugnet werden, daB die Erforschung 
der 2 ^ 11 typen und, soweit es moghch ist, ihre physiologische Deutung zu wichtigen 
Ergebnissen fiihrt, wenn . man nur davon absieht, sie zu einer topographischen 
Methode zu stempeln. 

Die in dieser Arbeit gegebene Einteilung des Thalamus opticus geht ahnhch 
der C. Vogts in einigen wesentlichen Punkten auf die Gliederung v. Monakows (28) 
zuriicki weicht aber wiederum in anderen von derselben ab. Nachdem die alte 
Burdachsche Einteilung in vier Kerne, das Tuberculum anterius, den medialen 
und lateralen Kern und das Pulvinar, durch Hinzufiigen des Centre median von 
Luys, durch das ventrale Kernlager Meynerts und durch den schalenformigen 
Korper von Tschisch und Flechsig erweitert worden war, teilte v. Monakow 
bei Katze, Hund und Mensch diese Kerne noch in eine Anzahl von Unterkernen; der 
ventrale Kem zerf^t nach ihm in die Abschnitte vent, a, vent. 6, vent, c und vent, ant., 
wobei sich vent, h mit dem schalenformigen Korper, dem Nucl. arciformis (noyau 
semilunaire), deckt; der mediale Kern in die drei Kerne ma, mb und ync, wobei mb 
dem Centre median von Luys entspricht, der laterale Kem in die beiden Ab¬ 
schnitte la und lb und der vordere Kern in ant. a, ant. b und ant. c. SchlieBlich 
befindet sich noch zwischen den beiden Corpora geniculata der hintere Kern. Das 
Pulvinar geht nach v. Monakow ohne Grenze in den Thalamus opticus iiber. 
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Die zahlreichen Arbeiten iiber den Thalamus von niederen Saugetieren (Ganser, 
Nissl, Koelliker, Cajal, Haller u. a.) konnten in dieser Untersuchung nur 
insoweit beriicksichtigt werden, als sich die hier beobachteten Verhaltnisse mit 
denen am Affen in Einklang bringen lassen. Vor allem muBten wir von dem Ver- 
suche Abstand nehmen, die Nisslsche (32) Einteilung desThalamus desKaninchens, 
welche leider nur sehr kursorisch und ohne Abbildungen publiziert ist, mit der 
Thalamusgliederung beim Affen in Parallele zu setzen, da man dabei auf ganz un- 
sicheren Boden gelangt, wie die widersprechenden Angaben der Literatur [Koel¬ 
liker (18), Miinzer und Wiener (31) u. a.] zur Geniige beweisen. Es sind dazu 
eben noch genaue Untersuchungen an zwischenstehenden Saugem notwendig. 

Nach der grundlegenden Arbeit v. Monakows ist noch eine Reihe von Ab- 
handlungen iiber die Gliederung des Thalamus opticus und des Zwischenhims er- 
schienen. C. und O. Vogt (40) sind bei ihren fasertopographischen Untersuchungen 
iiber deu Thalamus der Katze noch iiber die Monakowsche Einteilung hinaus- 
gegangen. Mann (23) bildet eine Anzahl-schematischer Zeichnungen voni Thalamus 
opticus des Affen (Horizontalserie) ab. Seine Einteilung ist aber kaum brauchbar, 
da es in der Arbeit vollkommen an Angaben iiber die Kriterien der Gliederung und 
iiber die n^eren morphologischen Eigenschaften der abgeteilten Kerne mangelt. 
Mit der Entwicklungsgeschichte des Kaninchenthalamus beschaftigt sich eine 
Veroffentlichung Bianchis (3). Seine Ergebnisse kommen aber fiir unsere Unter¬ 
suchung nicht in Betracht. Eine kiirzere Darstellung vom Mlenbau des Hunde- 
thalamus hat da Fa no (8) gegeben. Wir werden uns mit seinen Resultaten noch 
weiter unten zu beschaftigen haben. Der vergleichenden Anatomie des Thalamius 
opticus der Saugetiere hat E. Sachs (35) eine Studie gewidmet, ohne aber unsere 
topographischen Kenntnisse damit zu erweitem. 

Die weitgehendste Gliederung des Thalamus der hoheren Sauger verdanken 
wir C. Vogt (39), die in ihrer Arbeit iiber die Myeloarchitektonik des Thalamus vom 
Cercopithecus 41 Kerne, ungerechnet noch einiger Subdivisionen, zu unterscheiden 
vermochte. 

Mit dem Zellenbau des menschlichen Zwischenhims beschaftigt sich schlieBlich 
die bereits erwahnte Arbeit Malones. 

Auf die Beriicksichtigung histologischer Details (Marchi, Koelliker, Mirtp, 
Cajal, Turner, da Fano) muBte verzichtet werden, da unsere Untersuchung 
von ganz anderen Gesichtspunkten ausgeht. - 

Auf die zahlreichen Angaben der Literatur iiber die Kerne in einzelnen Teilen 
des ubrigen Zwischenhims in den verschiedensten Saugetierklassen (Gudden, 
Meynert, Koelliker, Honegger, Cajal, Lenhossek, Retzius u. a.) ist in 
unserer Darstellung verwiesen worden. Im allgemeinen hielten ^r uns an das 
Prinzip, nur dort eine Identifiziemng von Kernen vorzunehmen, wo uns die Uber- 
einstimmung mit den Darstellungen anderer Autoren hinreichend sicher erschien. 
Die Gefahr, bereits Bekanntes noch einmal zu beschreiben, ist jedenfalls ein geringeres 
t)bel als eine falsche Homologisiemng. 

Bei dem Mangel scharfer topographischer Abgrenzungen der einzelnen Ab- 
schnitte des Gehims erschien es uns zweckm^ig, auch noch die an das Diencephalon 
stoBenden Gebiete des Mesencephalon und Telencephalon einer Betrachtimg zu 
unterziehen. Bei, denjenigen Regionen, welche. bereits eine eingeliende .jaiono- 
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graphische Darstellung erfahren haben, begniigten wir uns mit kurzen Hinweisen 
(Nucleus ruber, Nucleus nervi oculomotorii, Substantia nigra usw.). 

Fiir unsere Untersuchung standen uns drei Frontalserien und zwei Horizontal- 
serien zur Verfiigung. Fine dritte Horizontalserie wrde nicht vollstandig unter- 
sucht, sondem zur Kontrollierung der Resultate verwendet. Die Gehime wurden 
kurze Zeit in Formalin gehartet, dann in Alkohol von steigender Konzentration 
gebracht und in Paraffin eingebettet. Die 10 und 20 jul dicken Schnitte wurden 
mit Toluidinblau und Kresylviolett gefarbt und eine Auswahl von ihnen mit dem 
ZeiBschen Planar bei 12- und 3ofacher VergroBerung photographiert. Die photo- 
graphischen Schnitte waren mit wenigen Ausnahmen 20 dick und mit Toluidin¬ 
blau gefarbt. Zur Vergleichung des Zellbildes mit dem Faserbild wurde ein Teil 
der Praparate mit Eisenhamatoxylin behandelt, auBerdem standen uns noch die 
Weigertserien des Neurobiologischen Institutes zur Verfiigung. 

Da die photographischen Tafeln nur Schattenbilder der Zellen wiedergeben, 
muB in bezug auf die histologischen Eigenschaften der Zellen, soweit dieselben Be- 
riicksichtigimg fanden, auf die Beschreibung verwiesen werden. Die Anzahl der 
zur Veroffentlichung gelangenden mikrophotographischen Tafeln ist naturgemaB 
eine beschrankte; bei Beschreibung der Horizontalserie haben wir nur die wichtigsten 
Abschnitte des Zwischenhims durch Tafeln erlautert und im Texte auf die fehlenden 
Zwischenstufen aufmerksam gemacht. 

Zum Vergleich des Faserbildes mit dem Zellbilde konnen zweckmaBig die 
in der Arbeit von C. Vogt publizierten Tafeln benutzt werden, welche zum Teil 
unseren Abbildungen entsprechen. Da, wo uns eine Ubereinstimmung im cyto- 
und myeloarchitektonischen Verhalten vorzuliegen schien, haben wir uns auch 
derselben Bezeichmmgen wie C. Vogt bedient. 

Wir gehen nun dazu fiber, nacheinander eine Frontalserie und eine Horizontal¬ 
serie zu beschreiben. In einem besonderen Abschnitt werden wir dann die Ergebnisse 
beider Serien synthetisch zusammenfassen und schheBlich der Frage des Verh^t- 
nisses zwischen Cyto- und Myeloarchitektonik eine SchluBbetrachtung widmen. 

Zur besseren Beurteilung des Zwischenraumes, in denen die einzelnen Ab¬ 
bildungen erfolgen, sei bemerkt, daB in der Frontalserie sich im allgemeinen auf 
jedem Objekttrager sechs, in der Horizontalserie zwei Schnitte befanden. 

11 . Frontalserie. 

Fig. 1. Aj loa. 

Frontalschnitt durch den hintersten Teil des Pulvinar. Das Mittelhim, auf 
dieser Tafel nicht mehr mit abgebildet, wird in einer Ebene getroffen, die dem 
vordersten Teil des Quadrigeminum post, entspricht. In den basalen Teilen des 
Mesencephalon verlauft der Schnitt durch den vordersten Teil des Briickengraus, 
kurz bevor es in die Substantia nigra iibergeht. 

Das Pulvinar wird lateral von dem retrolenticularen Abschnitt der inneren 
Kapsel begrenzt (Cirl), Ventral ist ein Stuck des Ammonshomes (CA) mit der 
aufliegenden Fimbrie (Ft) und medial davon der Gyrus hippocampi (Gh) sichtbar. 
Medial ist das Pulvinar noch ganz vom Mesencephalon getrennt. Dorsal liegt ihm 
der hinterste Teil des Fornix (Fo) und des Balkens (Cc) auf. Ober der dorso- 
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lateralen Ecke des Pulvinars befindet sich der Querschnitt des Nucleus caudatus 
{Nc), mit der ihm anliegenden Stria terminalis {Stt) oder Lamina comealis. 

AuBen wird das Pulvinar bogenformig von einer schmalen Zellschicht ein- 
gerahmt, vom Pulvinar durch eine Faserzone, die Lamella ext. (U), getrennt. Dieses 
Zellband ist nichts anderes als der hinterste Teil der Zona reticulata (r), Dieselbe 
zeigt in ihrem dorsalen (rd) und ventralsten (rv) Abschnitt eine dichtere Ansammlung 
von Zellen, waLrend dieselben in dem zwischenliegenden Abschnitt ziemlich spar- 
lich sind. 

Im Pulvinar selbst f^t zunachst, namentlich wenn man die Abbildung etwas 
aus der Entfermmg betrachtet, eine Gliederung in einen lateralen und in einen 
medialen Abschnitt auf, von dem der laterale etwa das auBere Drittel des Pulvinar 
einnimmt. Der laterale Abschnitt reicht aber nicht bis ganz an den ventralen Pol 
des Pulvinar heran. Die laterale Zone unterscheidet sich von der medialen durch 
eine andere Gruppierung der Zellen. W^rend dieselben in der medialen regel- 
maBig verteilt sind, liegen sie in der lateralen unregelmaBiger, mehr in Nestern 
angeordnet. Die Zellen selber sind lateral etwas groBer, der Zelleib ist etwas starker 
gefarbt, der blasse Kem mit deutlichem Kemkorperchen nimmt einen groBeren 
Teil der Zelle ein. Die Gestalt ist unregelmaBig, meist rundlich-oval, zum Teil 
unregelmaBig eckig. Langere Fortsatze sind nicht sichtbar. Man erkennt aber, 
namentlich berstarkerer VergroBerung, daB in der Pars lateralis neben den groBeren 
Zellen auch kleinere vorkommen von derselben Form, wie sie in dem medialen 
Teile vertreten sind. In dem lateralsten Randsaume dicht an der Lamella externa 
sind diese kleineren Formen fast ausschlieBlich vorhanden und stehen hier noch an 
GroBe hinter den Zellen des medialen Abschnittes zuriick. 

Es laBt sich nun der laterale Teil von dorsal nach ventral in zwei Abschnitte 
trennen, von denen der dorsale mit />//, der ventrale mit />?/ bezeichnet ist. Beide 
sind in dieser Ebene durch einen zellarmeren Bezirk (t) getrennt; prj imterscheidet 
sich von PiJ dadurch, daB in pr} die Zellen im allgemeinen kleiner sind als in Pfi, 
daB aber neben denselben noch sehr viel groBere, zeimlich intensiv gefaxbte Zellen 
mit zum Teil langen Fortsatzen imd deutlichem blassen Kem vorkommen. Diese 
Zellen liegen, ^nlich wie die groBen Formen im Nucleus caudatus, einzeln in ziem¬ 
lich sp^licher Anzahl zwischen den iibrigen Zellen und sind leider in der Photo¬ 
graphic nicht deutlich zur Darstellung gebracht. Ihr Vorkommen beschrankt sich 
allerdings nicht ausschlieBlich auf prj, sondem in oraleren Ebenen sind sie auch 
noch ganz vereinzelt in der Nachbarschaft zu finden. 

Der mediate Teil des Pulvinar ist von dem lateralen nicht haarscharf getrennt, 
sondem mehr in der Weise, daB sich die groBeren Zellen des lateralen Abschnitts 
allmahlich imter den kleineren des medialen verlieren. 

Eine Gliedenmg der Pars medialis stoBt auf groBe Schwierigkeiten. Es ist 
deshalb fast der ganze Teil mit pp bezeichnet worden. In der dorsalsten Partic 
findet sich eine kleine Vorwolbung pla. Sie entspricht der Stelle, an der sich weiter 
oralwarts der Kem la anlegt, sie ist aber hier cytoarchitektonisch noch nicht von 
der Umgebimg differenziert. Im Zentmm des Pulvinar sind auf der Tafel die Zellen 
etwas kleiner als in den medialen Partien, die Unterschiede sind aber nicht be- 
deutend und konstant genug, um eine Trennung zu rechtfertigen. Die ventrale 
Partie ist mit (^£) bezeichnet. Die Zellen sind hier etwas lockerer angeordnet. 
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Diese Trennung hat aber mehr einen topographischen Wert, da dieselbe weniger auf 
Grand des cytoarchitektonischen Verhaltens erfolgt, sondem vielmehr auf Grand 
in diese Region einstrahlender Fasem. 

C. Vogt, deren Fig. i etwas weiter oral liegt als die unsrige, unterscheidet myelo- 
architektonisch ebenfalls einen lateralen Abschnitt von einem medialen. Ihre Ab- 
schnitte pr] und pft entsprechen topographisch den unsrigen, weshalb wir nicht anstehen, 
dieselben zu homologisieren. DaB die cytoarchitektonische Gliederung dabei nicht einfach 
eine Folge der myeloarchitektonischen ist, geht daraus her\'or, daB in pij ein ganz an- 
derer Zelltypus als in pft vertreten ist. Dorsal von /?// trennt dieselbe Autorin in der 
Pars lateralis noch einen Teil Ip ab, in dem die horizontalen Fasern im Gegensatz zu 
pH nur in geringer Anzahl vorkommen. Cytoarchitektonisch laBt sich an dieser Stelle 
nichts Analoges finden. pF ist myeloarchitektonisch durch schrag von unten auBen 
nach oben und innen ziehende Fasern raittleren Kalibers charakterisiert. Dieser myelo- 
architektonische Abschnitt entspricht mit groBer Wahrscheinlichkeit im Zellbilde der 
von uns mit {pF) bezeichneten Stelle, ohne daB derselben, wie gesagt, eine cytoarchi¬ 
tektonische Sonderstellung zukommt, was durch die Einklammening angedeutet werden 
soil. Gber pp und pa s. weiter unten. 

Pig. 2. Ag 20a. 

Das Quadrigeminum anterius ist bereits in seinem hintersten Abschnitt ge- 
troffen. Die Schichtung in demselben laBt sich deatlich erkennen. An der Grenze 
gegen das zentrale Hohlengrau liegen die groBen intensiv gefarbten traubenfbrmigen 
Zellen der mesencephalen Trigeminuswurzel. Lateral vom Ammonshom wird die 
Cauda n. caudati (Nc^) mit ihrer Stria terminalis (Stt^) sichtbar. An der medialen 
Flache des Pulvinar hat bereits eine Verschmelzung mit dem Mesencephalon statt- 
gefunden. Von medialwarts rniindet die Rindenstrahlung des Quadrigeminum ant. 
(Ra) in das Pulvinar ein und teilt dasselbe dadurch in einen dorsalen und ventralen 
Abschnitt. Ventral sind die beiden Corpora geniculata laterale (gl) und mediale (gm) 
und zwischen ihnen der Kern pd aufgetreten; medial vom Corpus geniculatum me¬ 
diale befindet sich der Bindearm des Quadrigeminum posterius (Bp). 

In der dorsal vom Pulvinar gelegenen Gegend liegt der Fornix und eine Com¬ 
missar, welche dem System der Lyra David is angehort. Die Kerne des Pulvinar 
haben sich etwas gegeneinander verschoben. Im dorsalen Abschnitt der lateralen 
Partie ist Pfx noch erkennbar; es wird aber namentlich in seinem oberenTeile medial¬ 
warts gedr^gt, so daB die Langsachse des Kerns pfx von lateral und ventral nach 
medial und dorsal gerichtet ist. Dorsal verliert sich />// allmahlich in der iibrigen 
Masse des Pulvinar. ' » i 

Die Verschiebung von pjm erklart sich durch das Auftreten der neuen Region Ihll 
dicht an der Lamella externa, lateral von ppi, 

Ibll unterscheidet sich C5d;oarchitektonisch von pp, durch die groBere Klein- 
heit der Zellen. Dieselben stehen wohl infolge eintretender Fasem in lockerem 
Verbande. Die Zellen von Ibll entsprechen den kleineren Zellen, die auf Fig. i 
dicht an der Lamella externa lateral von pp lagen. Ihll reicht nicht ganz bis an 
die dorso-laterale Ecke des Pulvinar heran. Hier sind die Zellen wieder etwas groBer 
und entsprechen denen von pp. Ibll erstreckt sich iiber einen groBeren Teil des 
eigenthchen Thalamus; man kann daher sagen, daB wir hier schon einen ins Pul¬ 
vinar hineinragenden Thalamuskem vor uns haben. Jedoch ist zuzugeben, daB 
die cytoarchitektonischen Differenzen kaum sehr in'^die Augen fallen. Fiir die Klein- 
heit der- 2 ^ 11 en ausschheBlich mechanische Griinde verantworthch zu machen, ist man 

44 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



BD. 18, 1911, 
Erganzangsheft 2. 


DIE CYTOARCHITEKTONIK DES ZWISCHENHIRNS. 317 


deshalb aber nicht ohne wei teres berechtigt. Die Stelle, wo sich weiter oral warts 
der Kem la anlegt ist auch hier cytoarchitektonisch noch nicht abgegrenzt, 

sondern nur durch eine leichte Vorwolbung angedeutet. Ein eigentlicher Kern prj 
ist in dieser Ebene nicht mehr vorhanden, da die vereinzelten groBen Zellen, durch 
die er gegeniiber pfx charakterisiert war, nicht mehr anzutreffen sind, dagegen sind 
die iibrigen Zellen dieser Gegend wie in caudaleren Ebenen kleiner als in pfj,. Die 
ganze mediale Partie wird noch von pp eingenommen. Nur in der mediodorsalen 
Ecke laBt sich eine cytoarchitektonische Differenz erkennen (ptx). Hier stehen die 
Zellen sparlicher, sie sind kleiner und intensiver gefarbt als in pp. Ihre Gestalt 
ist unregelmaBig, meist polygonal; ein Kern hebt sich wegen der intensiven Farbung 
im Gegensatz zu den Zellen von pp nicht ab. Die Zellen ahneln denen, wie sie in 
den subependymaren Randzonen des Zentralnervensystems haufig anzutreffen sind. 
C. Vogt beschreibt in dieser Gegend myeloarchitektonisch einen Kem pa, welcher 
ein Fasemetz ohne eigentliche Faserbiindel enthalt. Topographisch entsprechen 
sich der cyto- und myeloarchitektonische Kern pa vollkommen. Die dorsale Partie 
des Pulvinar wird von der ventralen durch die Rindenstrahlung des Quadrigeminum 
ant. (Ra) topographisch ziemlich scharf geschieden. Zwischen den Fasem dieser 
Strahlung liegt zum Teil der unterste Teil von />//, und zwar derjenige Teil, in dem 
auf caudaleren Ebenen die groBen Zellen von pt] auftraten. Die Hauptmasse 
des ventralen Pulvinar wird von dem Kerne pd eingenommen. Derselbe unter- 
scheidet sich vom iibrigen Pulvinar cytoarchitektonisch in erster Linie durch die 
viel dichtere Anordnung der Zellen, wie die Tafel deutlich zeigt. Die Zellform ist 
dagegen nicht so verschieden, wie iiberhaupt die Zellen des Pulvinar und des lateralen 
Thalamuskerns bei den angewandten Methoden nicht erheblich voneinander ab- 
weichen. Im ganzen sind die Zellen von pS etwas kleiner als die des iibrigen Pul¬ 
vinar; nur an der Grenze gegen das Corpus geniculatum mediale sind die Zellen 
wieder etwas groBer. In den caudalsten Ebenen von pd kommen namenthch in 
den dorso-lateralen Partien auch in pd ganz vereinzelt jene groBeren Zellen vor, 
wie sie in prj beschrieben worden sind. Bei der guten topographischen Abgrenzung 
von pd und seinem sonstigen ziemlich einheitlichen cytoarchitektonischen Charakter 
braucht man trotz dieses t)bergreifens der groBen Elemente von keineswegs 
auf die Aufstellung eines besonderen Kerijes zu verzichten. Vielmehr zeigt dieses 
Verhalten nur, daB die cytoarchitektonischen Grenzen nicht immer ganz scharfe sind. 

p 6 entspricht, wie schon C. Vogt hervorhebt, dem hinteren Kem von v. Mo- 
nakow. Malone (22) nennt die Region zwischen den beiden Corpora geniculata Area 
intergeniculata. Dieser Name trifft also nur fiir den oralen Teil von pd zu. 

Lateral von pd, von ihm durch eine Faserschicht getrennt, hegt der caudalste 
Teil des Corpus geniculatum laterale (gl). Man erkennt deutlich die lamellare Stmktur 
dieses Korpers. In dem medialen Teil sieht man auch bereits groBere Zellen (6) 
auftreten; die eigentliche Gliedemng des Corpus geniculatum laterale kommt erst 
auf der nachsten Figur gut zur Anschauimg. Medial von pd hegt ein etwa kreis- 
rundes Gebilde mit schwach gefarbter Grundsubstanz. Es ist der hinterste Abschnitt 
des Corpus geniculatum'^mediale (gtnc). In der ventro-lateralen Ecke ist es von pd 
durch seinen Stiel ( 5 gw) getrennt. 

Der ventro-caudale Abschnitt des Corpus geniculatum mediale, dessen Ein- 
teilung besser in der nachsten Figur oder am besten auf der Horizontalserie (Fig. 15) 
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ersichtlich ist, enthalt ziemlich sparliche Zellen. Dieselben sind klein, ziemlich 
intensiv gefarbt, drei-, viereckig oder unregelmaBig gestaltet mit kurzen sicht- 
baren Fortsatzen; sie ahneln etwas den Zellen von pa,. 

Dorsal von gnw liegt eine Ansammlung groCerer und dichterstehender Ganglien- 
zellen. Die Rindenstrahlung des Quadrigeminum anterius schneidet einenTeil dieser 
Ansammlung ab, so daB ein Stiick letzterer noch dorsal von Ra zu liegen kommt [(py) 
und (Pyi)]. Von (pyi) erstreckt sich ein Fortsatz nach lateralwarts und verschmilzt 
mit Pfi. Tatsachlich unterscheiden sich die Zellen von (py) nicht erheblich von denen 
von pfi. Sie sind nur etwas groBer und vielleicht etwas blasser. Diese Zellansammlung 
bildet nur den hintersten Abschnitt eines viel dichteren Zellenkonglomerats in 
oraleren Ebenen. Vergl. unten. Da die Ansammlung in dieser Figur topographisch 
der Region py von C. Vogt entspricht, so wurde dieses Verbal ten durch die Ein- 
klammening zu erkennen gegeben. Die Zona reticulata ist im ganzen unver^dert; 
nur beschreibt sie infolge des Auftretens des Corpus geniculatum laterale einen 
groBen Bogen. 

Fig. 8 . A 5 27 a. 

In diesem Schnitte befinden wir uns schon an der Grenze des eigentlichen 
Thalamus opticus. Das Pulvinar ist in noch groBerer Ausdehnung als friiher mit 
dem Mittelhim verschmolzen. Im Mesencephalon ist das Quadrigeminum anterius 
bereits in seinem vorderen Abschnitt getroffen. An der Grenze des Graus des Vier- 
hiigels und des zentralen Hohlengraus liegen die fontanenartige Haubenkreuzung 
und die groBen Zellen der mesencephalen Trigeminuswurzel (mT), wahrend ventral 
bereits die Bindearmkreuzung auftritt. 

Die am lateralen Rand des Mesencephalon dorso-lateralwarts in die Gegend 
des Tlialamus opticus aufsteigenden Fasem sind nichts anderes als die Biindel der 
medialen Schleife (Lm). 

Im eigentlichen Zwischenhim fallen die beiden Corpora geniculata durch ihre 
stattliche Entwicklung auf. Das Corpus geniculatum mediale besitzt hier nahezu 
seine groBte Ausdehnung. 

Von dem Pulvinar ist nur noch die mediale Partie erhalten, wahrend die 
laterale auch in ihrem ventralen Abschnitt bereits in den eigentlichen Thalamus 
opticus iibergeht. 

Hier sind jene groBen intensiv gefarbten Ganghenzellen aufgetreten, wie sie 
fiir den ventralen Thalamuskem charakteristisch sind (va). Die Zellen sind drei-, 
viereckig bis polygonal, zum Teil mit abgerundeten Ecken, zum Teil mit gefarbten 
Fortsatzen und mit gut sichtbarem Kem. Sie gehoren zu den groBten Zellen des 
Thalamus opticus. Die Zellen liegen hier noch ziemlich zerstreut und haben noch 
nicht ganz die GroBe wie auf oraleren Ebenen erreicht. Bei oc liegen je zwei isoliertere 
Gruppen. Diese groBen Zellen liegen eingebettet zwischen kleineren 2 ^ 11 en, wie 
sie bisher dem Pulvinar eigentiimlich gewesen sind. Auch in oraleren Ebenen, in 
denen va seine eigentliche Ausbildung erlangt, bleiben zwischen den typischen Zellen 
von va jene kleineren Formen liegen. Malone (22) hat daher recht, wenn er angibt, 
daB die groBen Elemente (sein Nucleus magnocellularis thalami) in die kleinzellige 
Masse (zu seinem Nucleus communis gehorend) eingelagert seien. Nur glauben wir, 
daB dieser Vereinigung beider Zelltypen in einer Region eine besondere physiologische 
Bedeutung zukommen wird, der man durch die Annahme einer einfachen t)ber- 
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lagerung zweier aneinanderstoBenden Keme nicht ganz gerecht wird. Dorsal von va 
liegt wie in der vorigen Figur Ibll, welches sich nicht verandert hat. 

In der dorso-lateralen Ecke des Thalamus, direkt an der Stria terminalis, 
ist eine Gruppe von Zellen aufgetreten, die sich durch ihre GroBe und intensivere 
Farbung von der Umgebung abheben. Diese Zellansammlung, deren Vorkommen 
sich auf den hintersten Teil des Thalamus opticus beschrankt, sei als Nucleus 
angularis (na) bezeichnet. Derselbe deckt sich nicht ganz mit dem Kerne lb von 
C. Vogt, welcher ein viel groBeres Areal einnimmt. Vielmehr entspricht letzterem 
etwas mehr oralwarts auch ein cytoarchitektonisches Gebiet, von dem sich na 
ziemlich deutlich unterscheidet. Die Zellen in der Umgebung von na sind dieselben 
wie in dem entsprechenden Gebiete auf caudaleren Schnitten. 

Mit dem obersten Abschnitt der Zona reticulata ist na nicht identisch. 

pfx hebt sich hier nicht mehr so gut ab. Bei genauer Beobachtung lassen sich 
zwar seine etwas groBeren Zellen auch hier noch erkennen, es hat aber bereits eine 
so innige Verschmelzung mit pp stattgefunden, daB eine Unterscheidung etwas 
gezwungen ware. Wir haben dieses Verhalten durch die Bezeichnung Pjjip aus- 
gedriickt. Dieser Teil des Pulvinar nimmt noch immer einen betrachtlichen Ab¬ 
schnitt des Zwischenhirns ein; es erstreckt sich auch von alien Teilen des Pulvinar 
am weitesten oralwarts, schiebt sich quasi keilformig in den Thalamus opticus vor. 

In der medio-dorsalen Ecke ist p(x noch angedeutet. Dieser Kem besitzt eine nur 
geringe Ausdehnung. Etwas latero-dorsal und latero-ventral von pa befinden sich in 
der Fig. 3 Zellgruppen mit groBeren intensiver gefarbten Zellen {x). Dieselben gehoren 
bereits dem Kem der Lamella interna, der weiter oralwarts sich entwickelt, an. 

Die ventralste Partie wird von den beiden Corpora geniculata eingenommen, 
zwischen denen noch ein Rest von pd erkennbar ist. Das Corpus geniculatum 
laterale zeigt die bekannte Teilung in einen kleinzelligeren (a) und groBzelligeren 
Abschnitt ib) (ventraler Kranz der groBen Elemente, v. Monakow). Malone 
bildet dafiir die Namen Nucleus principalis und Nucleus magnocellularis. Eine wei- 
tere Einteilung, wie sie v. Monakow (29) auf Gmnd experimenteller Betrachtungen 
angegeben hat, gelingt nach rein topographischen und cytoarchitektonischen Ge- 
sichtspunkten nicht. 

Medio-ventral vom Corpus geniculatum laterale befindet sich gleichsam im 
Hilus desselben, ein kleiner Teil von pd; derselbe ist mit pd^ bezeichnet, ohne daB 
ihm cytoarchitektonisch eine Sonderstellung zukame. 1» 

Das Corpus geniculatum mediale zeigt hier eine reichere Gliederung. Der 
caudale Teil ist nur noch im ventralsten Abschnitt erkennbar (gmc). Dorsal davon 
befindet sich die Hauptmasse des Corpus geniculatum mediale, welche durch viele 
groBere dicht angeordnete Zellen dargestellt wird. In ihr kann man noch einen 
medialen von einem lateralen Abschnitt erkennen. In dem lateralen (gml) sind 
die Zellen wiedemm etwas groBer als in dem medialeren (gmo). Dorsal geht das Cor¬ 
pus geniculatum ohne scharfe Grenze ins Pulvinar liber. Die Zellen des Hauptteils 
des Corpus geniculatum mediale sind polygonal, maBig stark gefarbt. Der bl^chen- 
formige Kern ist deutlich sichtbar, Zellfortsatze sind dagegen fast gar nicht gefarbt. 
Von den iibrigen Zellen des Pulvinar unterscheiden sie sich sehr wenig, im ganzen 
sind sie wohl eine Spur kleiner und blasser. von den Zellen von pd sind sie schwer 
zu differenzieren. 
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Inwieweit die Einteilung des Corpus geniculatum mediale derjenigen bei 
niederen Saugern [Nissl (32), Cajal (5) u. a.] entspricht, konnten wir nicht ent- 
scheiden. 

C. Vogt (39) trennt einen Noyau gris von einem Noyau fibreux. Ersterer ent¬ 
spricht wohl unserem gmc, letzterer unserem gmo -f gml. Auch Mann (23) spricht beim 
Marmosetaffen von einer Gliederung des Corpus geniculatum mediale in einen vorderen 
und hinteren Abschnitt. 

Maloiie (22) unterscheidet beim Menschen einen Nucleus dorsalis und ventralis. 
Dieselben scheinen aber nicht direkt mit denjenigen des Affen identisch zu sein, denn 
der dorsale soil beim Menschen kleinere Zellen enthalten, also umgekehrt wie beim 
Affen, wo der caudo-ventrale wesentUch kleinere Zellen enthalt als der oro-dorsale. 
Auch sollen beim Menschen beide Kerne bis zum caudalen Pol reichen, was beim Affen 
nicht der Fall ist. 

Dorso-medial vom Corpus geniculatum mediale liegt ein ziemlich dichter 
Haufe von Ganglienzellen {py2), derselbe streckt seine Auslaufer ventralwarts 
und dorso-medialwarts. Der ventrale Auslaufer liegt etwas medial vom Corpus 
geniculatum mediale, von demselben nicht scharf getrennt, reicht aber nicht bis 
in die Hohe seines ventralen Poles hinab. Der dorso-mediale Auslaufer zieht sich 
als Zellband an der Grenze von Mittel- und Zwischenhirn entlang bis in die Gegend, 
wo etwas weiter oral das Ganglion habenulae auftritt. Hier tritt es mit dem Kern 
der Lamella interna in Verbindung. Auf der Horizontalserie kann man das Band 
oralwarts bis zu dem Kern der Umgebung des Meynertschen Biindels (Nucleus 
parafascicularis) verfolgen, mit dem es verschmilzt. Im Verlauf dieses Bandes 
finden sich mehrere unregelmaBige dichtere Zellansammlungen, deren Vorkommen 
aber in den einzelnen Serien variiert und daher nicht als konstant angesehen 
werden kann. Der auf Fig. 2 mit (py) bezeichnete Kem bildet nur den caudalsten 
Abschnitt dieser ziemlich ausgedehnten Zellmasse. Da sie hauptsachlich Mesen¬ 
cephalon und Diencephalon voneinander abgrenzt, sei sie mit dem Namen Nucleus 
limitans {nl) bezeichnet. Die starke Verdichtung dieser Zellmasse dicht oberhalb 
des Corpus geniculatum mediale laBt sich konstant beobachten [Pars suprageniculata 
nuclei limitantis {py2)]‘ Cytoarchitektonisch grenzt sich der nucleus limitans von 
Umgebimg durch die dichte Anhaufung von Zellen ab. Die Zellen selbst sind 
groBer als die des Corpus geniculatum mediale und des Pulvinar. Sie sind drei-, 
vier- und mehreckig, zum Teil abgerundet, mit groBem, ziemlich blassem Kern. 

Malone bildet auf Fig. 2—4 die beschriebene Zellmasse ab, rechnet sie aber zu 
seinem einen groBen Abschnitt umfassenden Nucleus reuniens. Wenn auch die Unter- 
schiede der Zellform zwischen dem Nucleus limitans, dem Nucleus parafascicularis 
und dem hintersten Abschnitt des Kerns der Lamella interna keine groCen sind, so finden 
sich immerhin feinere Differenzen in GroBe und Farbbarkeit der Zellen, die eine Tren- 
nung gerechtfertigt erscheinen lassen. 

Die Zona reticularis macht einen groBen Bogen um das Corpus geniculatum 
laterale. Dorso-lateral von letzterem sind die Zellen groBer und starker gefarbt, 
wahrend sie direkt lateral vom auBeren Kniehocker sparlicher, blasser und schmaler 
sind. 


Fig. 4. A, 35 (ventraler Abschnitt). 

Fig. 4 stellt die ventrale, Fig. 5 die dorsale Halfte desselben Schnittes dar. 
Wir befinden uns hier bereits im Thalamus ojUicus; iiui im Zeiitrum des Zwisclien- 
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hirns schiebt sich noch ein Stiick des Pulvinar (Pfip) keilformig in den Thalamus 
hinein, um etwas mehr oral durch das Centre median von Luys (mb) ersetzt zu 
werden. 

Die Ebene entspricht derjenigen der hinteren Commissur und des Ganglion 
habenulae, im Mittelhirn ist der Oculomotoriuskem und die Substantia nigra auf- 
getreten, wahrend bei dieser Schnittrichtung ganz ventral noch das Briickengrau 
in groBerer Ausdehnung sichtbar ist (nicht mehr auf der Tafel abgebildet). 

Die beiden Corpora geniculata zeigen eine noch starkere Entwicklung als aui 
Fig. 3. Das Corpus geniculatum laterale setzt sich hier aus vier kleinzelligen (a) 
und zwei groBzelligen Lamellen (6) zusammen. Es ist umgeben von einer reich- 
lichen Faserkapsel. Die Zellen in a sind von maBiger GroBe, eckig ohne sichtbare 
langere Fortsatze; der Zelleib ist ziemlich blaB, der Kern hebt sich nicht deutlich 
hervor. In h sind die Zellen viel groBer und intensiver gefarbt mit sichtbaren Fort- 
satzen und deutlicherem Kern. Dem Corpus geniculatum mediale, das dieselbe 
Gliederung wie in Fig. 3 zeigt, ist dorso-medial ein Kem mit sehr groBen intensiv 
gefarbten Ganglienzellen, welche genau denen in va entsprechen, angelagert [Nucleus 
parageniculatus (6)]. In diesem Kem scheinen die aufsteigenden Schleifenfasern 
(Lm) zu enden. Etwas weiter lateralwarts bei den Buchstaben V (Cbergangs- 
gebiet) sind die Zellen etwas kleiner (vgl. dazu die Horizontalserie Fig. 15). Obwohl 
dieser Kern seinem cytoarchitektonischen Verhalten nach mit va in Parallele zu 
stellen ist, laBt sich doch ein direkter Dbergang von h in va nicht beobachten. 

In dieser Gegend endet, wie es durch experimentelle Versuche festgestellt ist, 
ein Teil der Schleifenfasern [Lewandowsky (20), C. Vogt (39)]. Diese Region wird 
von C. Vogt auf Grund seines myeloarchitektonischen und fasersystematischen Ver- 
haltens zum ventralen Thalamuskern gerechnet und als Noyau basal (6) bezeichnet. 
Lewandowsky spricht von einem N. parageniculatus, den er ebenfalls als caudalste 
Fortsetzung des ventralen Thalamuskernes auffaBt. Letzteren Namen mochten wir 
als den alteren adoptieren, da durch ihn auch das topographische Verhaltnis zum Cor¬ 
pus geniculatum mediale zum Ausdruck kommt. 

Ob das Corpus geniculatum mediale accessorium [Marburg (25)] dem Nucleus 
parageniculatus Oder der Pars suprageniculata nuclei limitantis entspricht, konnten 
wir nicht entscheiden. 

Der hinterste Teil von vc w. Monakows durfte mit gmb identisch sein; auf Grund 
der Zellbilder konnen wir C. Vogts Behauptung bestatigen, daB sich ein besonderer 
Kern vc weiter oralwarts nicht beobachten laBt. 

Etwas medial von gmb und zum Teil ihm eingelagert liegen kleinere Zellen, 
welche denen von gmo sehr ahneln. 

Dem Pes pedunculi (Pp) lateral angelagert befindet sich ein kleiner Haufe 
von Ganglienzellen. Die sparlichen Zellen sind maBig groB mit langen Fortsatzen, 
von unregelmafliger Gestalt, meist multipolar; der groBe blasse Kern liegt in einem 
maBig intensiv gefarbten Zelleib. Die Grundsubstanz ist ziemlich stark gefarbt. 
Dieser Kern moge seiner topographischen Lage wegen als Nucleus marginalis (nm) 
bezeichnet werden. 

Er liegt nicht weit von der Gegend, die San0(36) topographisch als Nischen- 
feld bezeichnet. C. u. O. Vogt (40) bilden auf Tafel 2i,J^Fig. i ihres Atlas im Faser- 
bilde ein vielleicht entsprechendes, vom Pes pedunculi unterschiedenes kleines Ge- 
bilde bei der Katze ab, ohne diesen Kem zu beschreiben Oder zu bezeichnen. 

Ob der Nucleus marginalis dem bei der Katze von Cajal (5) beschriebenen Foco 
siiprapeduncular entspricht, entzieht sich unserer Beurteilung. 
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Pig. 5 . As 35 a (dorsale Halfte). 

va hat an GroBe namentlich in dorso-ventraler Richtung betrachtlich zugenom- 
men. Auch die Zellen sind hier bereits ein wenig groBer als in Fig. 3 nnd 4. Zwischen 
den tyTpischen Zellen von va liegen noch immer einige kleine blasse Zellen. va ist 
hier dorsalwarts scharf abgegrenzt. Ibll besitzt eine nur sehr geringe Ausdehnung. 
Fine groBe Bedeutung kommt ihm wahrscheinlich nicht zu. na liegt noch an der- 
selben Stelle wie in Fig. 3. Das Zellengebiet, welches ventro-medial von na gelegen 
ist, wird mit Ibl bezeichnet. Dasselbe ist von Pjali nicht erheblich verschieden, 
die Zellen sind jedoch urn ein weniges groBer und intensiver gefarbt als in pixp. 
Namentlich bei Betrachtung aus etwas groBerer Entfernung hebt sich Ibl auf Fig. 5 
deutlich von der Umgebung ab. Der Lage nach entspricht diese Region ganz der 
von C. Vogt im Faserbilde mit denselben Buchstaben bezeichneten. Bei pla findet 
sich wiederum eine Hervorwolbung, ohne daB aber schon hier ein besonderer Kern la 
abgegliedert ware. Im medialen Gebiet des Thalamus sind einige neue Gebilde 
aufgetreten, das Ganglion habenulae (//), der hinterste Teil des medialen Kerns 
(nia) und der Kern der Lamella interna (mapi). Das Ganglion habenulae zeigt die 
bekannte Gliederung in einen kleineren medialen (m) und einen groBeren lateralen 
Abschnitt (/). Der mediale enthalt dichtgedrangt sehr kleine rund-ovale, intensiv 
gefarbte kornerartige Ganghenzellen, der laterale viel lockerer stehende, wesentlich 
groBere und bl^sere multipolare Zellen mit langen Fortsatzen. 

Malone rechnet nur das laterale Ganglion zum eigentlichen Ganglion habenulae. 

Ventral vom Ganglion habenulae sieht man die Fasern der hinteren Commissur 
ziehen (Cp). Lateral vom Ganglion habenulae liegt der hinterste Abschnitt des 
medialen Thalamuskems. Nur in den dorsalsten Teilen sind noch Reste vcn p\ 
vorhanden. 

ma enthalt im allgemeinen ahnliche Zellen wie das Pulvinar. Dieselben sind 
aber etwas groBer. Ihre Gestalt ist unregelmaBig mit sichtbaren Fortsatzen. Vor 
allem stehen sie viel dichter als im Pulvinar und im lateralen Thalamuskern. Die 
Grundsubstanz farbt sich viel intensiver. Denselben gegen das Pulvinar cyto- 
architektonisch abzugrenzen, f^lt weder in der Frontal- noch in der Horizontal- 
serie schwer, was wir im Gegensatz zu den bisherigen Angaben der Literatur mit 
Bestimmtheit hervorheben miissen, in der ganz allgemein flieBender Dbergang an- 
genommen wird. Eine auBerhche Grenze bildet schon das Auftre’ten des Kerns der 
Lamella interna (vgl. Horizontalserie Fig. 18). Der Kern der Lamella interna liegt 
lateral vom Nucleus mediahs thalami. In denselben miindet von ventralwarts der 
nucleus limitans ein, welcher in diesem Schnitte nur noch sehr schwach ausgebildet 
ist (vgl. auch Fig. 4.) 

Die Zellen des nucleus Lamellae internae stehen sehr dicht, mit ihrer 
Langsachse mdst in der Richtung der Lamelle; sie sind etwas groBer als die Zellen 
des nucleus limitans. Ihre Gestalt ist etwas langlich oval, zum Teil mehr eckig, der 
Zelleib maBig intensiv gefarbt, ohne sichtbare Fortsatze. Der Zellkern hebt sich 
nicht so deutlich ab. 

Der Kem der Lamella interna ist eine topographische Zusammenfassung 
mehrerer differenter Gebilde, wie die Weiterverfolgung" durch die Serie zeigt. In 
ihm zerstreut finden sich namenthch in der caudalen^ Halfte Nester sehr^ groBer 
und intensiv gefarbter Ganghenzellen. Bei me finden sich einige groBere Zellen, 
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jedoch haben dieselben hier noch nicht ihren groBten Umfang erreicht. Besonders 
deutlich reprasentieren sich die groBen Zellen auf der Horizontalserie (vgl. Fig. i8). 
Die Zellen iibertreffen die Zellen von va mitunter noch etwas an GroBe. Die Menge 
ihres Auftretens variiert bei den einzelnen Individuen. Vielleicht besteht ein alter- 
nierendes Verh^tnis in dem Sinne, daB da, wo sie in geringer Zahl auftreten, der 
librige Kem der Lamella int. dafiir mehr entwickelt ist. Jedoch konnen wir ein 
endgiiltiges Urteil dariiber nicht abgeben. Wir bezeichnen den groBzelligen Ab- 
schnitt als Pars magnocellularis (me) des Kerns der Lamella interna. 

Einen Nucleus magnocellularis hat zuerst Ganser(ii) beim Maulwurf, dann 
Nissl (32) beim Kaninchen beschrieben. v. Monakow {28) nimmt an, daB er mit dem 
von ihm bei Hund, Katze und Mensch beschriebenen homolog ist, den er me nennt. 
Als mb bezeichnet v. Monakow Centre median und die Zellen in der Lamella interna, 
eine Zusammenfassung, die sich jedenfalls beim Affen nicht rechtfertigen laBt. 

C. Vogt bezeichnet myeoloarchitektonisch in dieser Gegend eine ganz entsprechende 
Region als Noyau medial paralamellaire (mapl) . Derselbe befindet sich nur im hintersten 
Teil des Thalamus. Wir haben es vorgezogen, im allgemeinen von einem Kem der La¬ 
mella interna zu sprechen, in dem wir einzelne Abschnitte unterscheiden. Ob die Zellen 
zwischen Oder seitlich von den Fasern der Lamella liegen, laBt sich ohne Doppelfarbungen 
schwer entscheiden. 

Beim Hunde scheinen die Zcllmassen der Lamella interna nicht sehr differen- 
ziert zu sein. da Fa no (8) faflt sie unter dem Namen ,,ZellstraBe der Lamina interna " 
zusammen. 

Malone hat einen Nucleus magnocellularis in dieser Gegend beim Menschen 
nicht finden konnen. 


Fig. 6. A5 4^ a. 

Das Corpus geniculatum mediale ist bereits verschwunden. An seiner Stelle 
liegt der oberste Teil des Pes pedunculi. Das Corpus geniculatum laterale ist noch 
in voller Ausdehnung getroffen. Lateral von der Capsula interna ist bereits das 
Putamen und der caudale Pol des Globus pallidus getroffen. Die Substantia nigra 
hat sich verbreitert, medial von ihr liegt in der Haube der Nucleus ruber magm- 
cellularis (Nrm) [Hatschek (12)]. Die Bindearmkreuzung ist noch sichtbar, dariiber 
der Oculomotoriuskem (nilI), dem lateral der Querschnitt des hinteren Langs- 
biindels (FI) anliegt. Von der hinteren Commissur (Cp) ist nur noch das vorderste 
Ausstrahlungsgebiet erhalten. Das Ganglion habenulae hat sich bereits verkleinert, 
ihm liegt dorsal die Taenia thalami (Tth) auf. 

In der Substantia reticularis finden sich bei x einige abgesprengte Elemente 
von dem Aussehen der Zellen des N. ruber. Es handelt sich wohl um jene Elemente, 
die Kohnstamm und Quenseliiy) auf Grund experimenteller Studien zum Kern 
des hinteren Langsbundels rechnen. 

Im Thalarnus opticus ist als neues Gebilde der zentrale Kem (mb) (Centre 
median von Luys, »t6v. Monakow) aufgetreten. Derselbe zeigt in seinem kreis- 
mnden Querschnitt kleine Zellen, welche sich von denen von p/ufi nur durch ihre 
etwas geringere GroBe unterscheiden. Sie sind eckig, mit langen Zellfortsatzen 
und mit maBig intensiv gefarbtem Zelleib. Auf der Frontalserie macht es Schwierig- 
keit, anzugeben, wo die eigentliche Grenze zwischen pja^ und mb liegt. Auf der 
Horizontalserie erleichtert die Kapsel von mb die Abgrenzung; auch ist dort der 
GroBenunterschied der Zellen besser erkennbar. An mb grenzt medial ein sehr dicht- 
zelliger Kem, mit ziemlich groBen, intensiv gefarbten Zellen. Dieselben sind poly- 

51 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



324 


gonal, zum Teil mehr abgemndet. Die Zellansammlung wird durch das hinab- 
ziehende Meynertsche Biindel (TM) in einen medialen und lateralen Abschnitt 
zerlegt. Diese Gegend des Meynertschen Biindels ist von C. und O. Vogt (40) 
topographisch Campus parafascicularis genannt worden, wir bezeichnen die be- 
schriebene Zellansammlung daher als Nucleus parafascicularis (P/). Derselbe geht 
oral in einen ventral von ma an der Mittellinie liegenden Kem iiber {mv). Caudal 
stoBt an ihn der Nucleus limitans, dessen Zellen aber etwas kleiner und blasser 
sind. Medial vom Pf liegt das zentrale Hohlengrau. 

Merkwurdigerweise ist der Kem Pf bisher anscheinend ubersehen worden. 
Nur Malone beschreibt, wie wir uns nach AbschluB unserer Ergebnisse uberzeugen 
konnten, genau seine Beziehung zum Centre median, laBt ihn aber in seinem Nucleus 
reuniens aufgehen, der aber auch nach seiner Angabe in seinen verschiedenen Abschnitten 
Unterschiede aufzuweisen hat. 

Dorsal von mb liegt der eigentliche mediale Kern {ma) in viel betrachtlicherer 
Entwicklung als in Fig. 5. Ihm lateral angelagert sieht man den Kern der Lamella 
interna, in dem auf diesem Schnitt keine Pars magnocellularis mehr zu erkennen 
ist. Eine ganz scharfe Grenze zwischen ma und mapl laBt sich hier nicht ziehen. 

Die obere Etage des lateralen Kernes wird noch immer durch Ibl vertreten, 
ein Abschnitt Ibll laBt sich in dieser Ebene nicht mehr deutlich trennen. In der un- 
teren Etage des lateralen Kernes oder dem ventralen Kerne laBt sich eine Dreiteilung 
vomehmen. Medial von va ist der halbmondformige Kem vh [schalenformiger Korper 
von Tschisch und Flechsig, Noyau s^milunaire D^jerine, Vent 6 {vh) v. Mona- 
kow] aufgetreten, in dem die Zellen denen von va ahneln, aber viel dichter liegen 
und die Grundsubstanz etwas starker gefarbt ist. Auch in vh finden sich neben den 
typischen Zellen des ventralen Kerns kleinere blasse Elemente. In einer schmalen 
Zone zwischen va und vh finden sich diese kleineren Elemente in groBerer Anzahl. 
In den dorsaleren Abschnitten von vh stoBt eine Abgrenzung gegen va mitunter 
auf Schwierigkeiten. In dieser Gegend (y) findet sich iiberhaupt ein Cbergangs- 
gebiet, in dem die Zellen von mb, Ihi und des ventralen Kerns aneinanderstoBen und 
sich miteinander mischen. Im allgemeinen erfolgt die Trennung von va und lb 
unschwer; es findet sich zwischen beiden nur eine schmale Zone von Ubergangs- 
zellen { 0 )\ weiter oralwarts nimmt die Obergangszone etwas an Ausdehnung zu, 
immerhin kann man auch hier nur innerhalb eines relativ kleinen Gebietes im Zweifel 
iiber die zu ziehende Grenze sein. 

Den ventralsten Teil des ventralen Kerns nimmt ein elliptischer zellarmer 
Bezirk ein (Nucleus ventralis parvocellularis, vp), dessen sehr sparliche Zellen denen 
von mb sehr ahneln, aber kleiner und blasser sind. Eine Beschreibung dieses Kerns 
haben wir in der Literatur noch nicht gefunden. 

Ventral wird vp durch die Zona reticularis begrenzt. Bei pG findet sich eine 
dichtere Ansammlung von Zellen, dem Corpus geniculatum laterale wie eine Kappe 
aufgelagert und von dem dorsalen Abschnitt der Zona reticularis durch Fasern 
der Capsula interna isoliert (Griseum praegeniculatum, C. und O. Vogt). Die 
Zellen unterscheiden sich wesentlich von denjenigen des dorsalen Abschnittes der 
2 ^na reticularis (r). Wahrend sie hier denen von Ibl sehr ahneln, lateral von va 
etwas an GroBe zunehmen, ohne aber diejenigen von va annahernd an GroBe zu 
erreichen, iiberall intensiv gefarbt sind, finden sich in pG blassere, teils multipolare, 
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teils mehr spindelformige Zellen mit langen Fortsiitzen und groBem Kem von wech- 
selnder GroBe. Hinter den Zellen von va stehen sie teilweise an GroBe nicht zuriick. 
Die Grundsubstanz halt den Farbstoff ziemlich intensiv zuriick. 

Bei nl findet sicli der vorderste Abschnitt des Nucleus liniitans. 

Fig. 7 . A5 52a. 

Das Corpus geniculatum laterale hat bereits an GroBe abgenommen. Etwas 
oral von der Ebene der Figur strahlt der Tractus opticus in den Kniehocker ein. 
Der Pes pedunculi (Pp) hat sich in dieser Ebene mit der Capsula interna vereinigt. 
Thalamus opticus und Hypothalamus sind durch die Zona reticularis und den nucleus 
parafascicularis topographisch deutlich voneinander geschieden. Im Hypothalamus 
befindet sich der Nucleus n. Ill in voller Ausbildung. Zwischen den Hauptkemen 
liegt der kleine unpaare Mediankern. Lateral vom Hauptkern ist noch der vor¬ 
derste Teil des hinteren Langsbiindels sichtbar (FI). Dorso-lateral vom Oculomo- 
toriuskern liegt der Kern des hinteren Langsbiindels (nD). (Kern der hinteren 
Commissur, Darkschewitschscher Kern.) EineTrennung ineinen Darkschewitschschen 
und Bechterewschen Kern [Tsuschida (38)] ist uns nicht gelungen, wir haben aller- 
dings kein Spezialstudium darauf verwendet. Der Nucleus ruber besteht noch zum 
groBten Teil aus den Riesenzellen der Pars magnicellularis. Die Substantia nigra 
zeigt hier bereits die bekannte Einteilung in einen dorso-medialen zellreichen (co) und 
einen ventro-lateralen zellarmen Abschnitt (re). Um nicht neue Namen einfiihren 
zu miissen, wollen wir die von Sano auf Grund fasertopographischen Studiums vor- 
geschlagenen Bezeichnungen Substantia nigra reticularis und compacta adoptieren, 
obwohl sie eigentlich fiir das Zellbild nicht geeignet sind. 

Bauer (i) unterscheidet in der Substantia nigra eine laterale, mediale und intcr- 
mediare und in der medialen noch eine paramediane Zellgruppe. 

Von dem Vorhandensein eines besonderen Nucleus pararubralis [v. Mona- 
kow (30)] haben ^vir uns beim Affen nicht uberzeugen konnen, ebensowenig wie von 
dem Vorhandensein des Nucleus innominatus von Bechterew (2), der zwischen Nucleus 
ruber und Schleifenschicht liegen soli. Es findet sich hier hochstens eine schmale Zell- 
straBe mit blassen spindelformigen kleinen Zellen, entsprechend dem Campus separans 
von C. und O. Vogt (40) im Faserbild. 

Auch das Ganglion ectomammillare [Marburg (24)] (Nucleus tractus pedunc. 
transv. Bechterew), das mit dem Tractus peduncularis transversus in Beziehung 
stehen soil, ist uns als besonderer Kern nicht aufgefallen. 

Im eigentlichen Thalamus opticus hat der mediale Kern noch an Breite zu- 
genommen. Man kann in ihm jetzt einen medialen von einem lateralen Abschnitt 
unterscheiden. Der mediale (mix, dem noyau medial fibreaux von C. Vogt ent¬ 
sprechend) enth^t wesentlich groBere Zellen als ma. Dieselben sind polygonal, 
zum Teil abgerundet, ziemlich intensiv gefarbt, mit blassen Fortsatzen und wenig 
abgehobenem Zellkem. Die Zellen sind viel lockerer angeordnet als in ma. m/x dehnt 
sich in oraleren Ebenen iinmer weiter lateral warts aus. 

Merkwiirdigerweise gibt v. Monakow (28) an, daB die Zellen des medialen Kerns 
beim Menschen medialwarts allmahlich kleiner wiirden. 

In ma unterscheidet C. Vogt myeoloarchitektonisch noch einen vorderen 
und hinteren Abschnitt (noyau medial gris anterieur und posterieur). Cytoarchitek- 
tonisch l^t sich diese Einteilung nicht bestatigen. Die Schichten von ma, welche 
unmittelbar unter dem Stratum zonale liegen, enthalten sehr kleine intensiv ge- 
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farbte Zellen mit Fortsatzen, ahnlich dcnen in px {d), mapl ist in dieser Gegcnd 
schwach entwickelt, es laBt sich weder gegcn nia noch gegen lb scharf abgrenzen; 
bei schvvacher VergroBerung treten dagegen die Grenzen deutlicher hervor. mb 
besitzt jetzt mehr eine ovale Gestalt. Das Cbergreifen von Pf auf dasselbe kommt 
sehr deutlich znr Darstelliing. Das Meynertsche Biindel (TM) hat bereits Pf ver- 
lassen, um ventralwarts allmahlich in den Nucleus ruber einzutreten. Ein deutlicher 
Kern der Mittellinie, der mx gcgen den dritten Ventrikel begrenzt, existiert hier 
nicht. Es handelt sich mehr um eine Grenzlage kleinerer intensiv gefaxbter Zellen 
{ni). Die laterale Partie des Thalamus hat sich nicht wesentlich verandert. Un- 
mi ttelbar unter dem Fornix liegt der kleine Kern la, der von lb durch eine feine 
Kapsel getrennt ist und etwas groBere Zellen enthalt. Die Zellen von va werden 
dorsalwarts immer kleiner, so daB die Zone der Fbergangszellen immer groBer wird. 
Immerhin macht auch hier die Abgrenzung gcgen Ibl keine groBe Schwierigkeiten, 
(bei schwacher VergrdBerung kann man kaum in Zweifel geraten), wde wir im Gegen- 
satz von v. Monakow hervorheben miissen, der von einer willkiirlichen Grenz- 
linie spricht. Auch spatere Autoren haben sich ihm darin angeschlossen [z. B. 
auch D^jerine (6)]. Fiir das Faserbild hat C. Vogt bereits gezeigt, daB die Ab¬ 
grenzung keineswegs willkiirlich ist, worin wir ihm also fiir das Zellbild beistimmen 
konnen. 

vb zerfiillt in einen groBeren dorsalen (vb.^) und weniger ausgedehnteren ven- 
tralen Abschnitt (vb^). In letzterem sind die Zellen wesentlich kleiner. Auch in 
dieter Einteilung stimmen Cytoarchitektonik und Myeloarchitektonik iiberein 
(vgl. C. Vogt Fig. 5). vp hat sich nicht verandert. 

Die Zona reticularis hat sich in ihrem ventralen Teil wesentlich verbreitert. 
Sie besteht hier aus mehreren Lagen kleiner blasser langlicher und schmaler Zellen 
mit gefarbten Zell fortsatzen. Sie geht medial warts in die Substantia reticularis 
der Haube liber (an dieser Stelle liegt weiter oralwarts das H-Feld von For el). 

Fig. 8. Ag 64 a. 

Im Hypothalamus ist vom Oculomotoriuskern nur noch der vorderste Pol 
sichtbar. Ventral ziehen die austretenden Oculomotoriuswurzelfasern hi nab. Der 
Nucleus ruber magnicellularis ist verschwunden und hat dem zellreichen Nucleus 
parvdcellularis A^r/) [Hatschek], (Hauptkern v. Monakow) Platz gemacht. Durch 
die mediale Ecke zieht das Meynertsche Biindel auf seinem Wege vom Ganglion 
habenulae zu der Gegend, in der bei niederen Siiugern das Ganglion interpedunculai'e 
liegt. Die ventrale Partie des Nucleus ruber ist zellreicher und kleinzelliger als die 
dorsale. Dorso-medial ist die Haube gcgen das zentrale Hohlengrau durch em 
Band ziemlich dichtstehender Zellen, die etwas kleiner sind als im Nucleus ruber, 
abgegrenzt. 

Sehr schon zeigt die Substantia nigra ihre Einteilung in die schmalere Zona 
compacta und die breitere Zona reticularis ( 5 n co und re). Lateral von den ab- 
steigenden Pedunculusfasern liegt bereits der Querschnitt des Tractus opticus (TII). 
Als neues Gebilde ist das Corpus subthalamicum (Corp. Luysi) aufgetreten (CL), 
das allerdings erst weiter oralwiirts seine groBte Ausdehnung erreicht. Es besteht 
aus Zellen von wechselnder GroBe von eckiger bis langlicher Form mit gut sicht- 
baren Fortsatzen; die Zellen stehen ziemlich dicht. Von der Umgebung grenzt 
sich das Corpus subthalamicum scharf ah. 
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Vom Thalamus opticus wird der Hypothalamus durch die Zona incerta ge- 
schieden. 

Ihr dorsal anliegend zieht das Forelsche Biindel in die Gegend der Lamella 
externa. Medial geht die Zona incerta in ein Feld iiber, dem weiter oral das Forelsche 
Feld Hj + Hg entspricht, lateral setzt sie sich in die Zona reticularis fort, noch 
weiter vorne stoBt sie medial an das zentrale Hohlengrau und das Vicq d’Azyrsche 
Biindel. Die Zona incerta besteht aus mehreren Lagen von Zellen, die in den einzelnen 
Teilen verschiedenes AuBere zeigen. Lateral sind es meist schmale blasse spindel- 
formige Zellen, medial nimmt die ZellgroBe zu. Hier trifft man groBere Zellen wie 
in der Substantia reticularis des Hypothalamus. Von den Kemen des eigentlichen 
Thalamus opticus sind einige verschwunden, andere dagegen neu aufgetreten. 

Von vh ist nichts mehr sichtbar, vp weiter medialwarts geriickt, va in va^ liber- 
gegangen. Die Trennung von va und va^ ist am deuthchsten auf der Horizontalserie 
erkennbar. Beide Kerne gehoren allerdings durch ihre Zellform eng zusammen. 
In va^ stehen die Zellen aber etwas lockerer, sie sind etwas groBer und die neben 
ihnen vorkommenden kleineren Elemente treten etwas mehr zuriick. 

' Wie experimentelle Untersuchungen mit der Marchimethode gelehrt haben, ist 
va und va^ auch fasersystematisch voneinander geschieden. Wahrend in va Schleifen- 
fasem enden, treten in va^ keine Schleifenfasern, sondem nur Bindearmfasem ein [C. 
Vogt (39)]. Auch Lcwandowsky (20) gibt an, daB Bindearmfasem oral und medial 
von den Schleifenfasern enden. Er sagt S. 107: ,,Die Gebiete der Schleifen- und der 
Bindearmendigung grenzen zwar dicht aneinander und sind auch topographisch gegen- 
einander nur unscharf abzugrenzen, sicherlich aber handelt es sich doch um ganz diffe- 
rente Kemgebiete.** DaB Bindearmfasem nicht in den caudalen Abschnitten von va 
enden, teilt auch Probst (33) mit. 

Die Zellen von va^ werden, wenn man den Kem dorsalwarts, medialwarts 
und oral warts verfolgt, allmahlich kleiner. Auf diese Weise kommen an den Grenzen 
von vui Cbergangszonen vor. Medial liegen die kleineren Dbergangszellen der La¬ 
mella interna an und erstrecken sich an derselben oralwarts fortschreitend bis in 
den oralsten groBzelligen Abschnitt des ventralen Kerns (vtm) (s. auch Horizontal¬ 
serie), somit diese beiden sich bei schwacherer VergroBerung scharf abhebenden ven¬ 
tralen Kerne durch ein Band kleinerer Dbergangszellen verbindend (t/i, Fig. 16, 
17 und 18). 

Auch dorsalwarts verwischen sich die Grenzen gegen die obere Etage des 
lateralen Kerns (lb) etwas (^ 7 ). Immerhin ist aber die Unsicherheit, wie die Tafel zeigt, 
auch hier nicht so groB, daB man, wie v. Monakow, beim Versuche einer Scheidung 
zu einer wiUkiirhchen Grenze seine Zuflucht nehmen miiBte. Am schwierigsten ist 
die Abgrenzomg, wie sich zeigen wird, in den oraleren Gebieten, auch hier nur, 
wenn man ausschheBhch eine Frontalserie dabei zu Rate zieht, w^end die Hori¬ 
zontalserie die Unterschiede viel deutlicher zur Anschauung bringt. 

Die obere Etage des lateralen Kernes wird noch immer durch Ibl reprasentiert. 
In dieser Ebene laBt sich davon wiederum ein Areal scheiden, das man als einen 
oraleren Abschnitt des Kernes Ibll auffassen konnte, da auch hier die Zellen spar- 
licher angeordnet und kleiner sind. 

la hebt sich noch immer durch seine etwas groBeren imd dichter stehenden 
Zellen ab. Eine Gliederung in zwei Abschnitte, wie sie C. Vogt myeloarchitek- 
tonisch feststellen konnte, lieB sirh nicht durchfiihren. 
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Den ganzen medialen Abschnitt des Thalamus nimmt der mediale Hauptkern 
ein. mb ist bereits ganz verschwainden. Der mediale Hauptkern besteht hier bereits 
zum groBten Teil aus den groBeren Zellen von mcK. Dieselben reichen dorsalvvarts 
fast bis zur Lamella interna hiniiber. Xur in der dorso-lateralen Ecke ist noch 
ein Rest von ma mit kleineren dichter stehenden Zellen vorhanden. Die dorsale 
Flache des medialen Kerns unter der Taenie und der Lamina zonalis wird noch 
immer von einer Randschicht mit kleinen sternformigen Zellen eingenommen. 
Der Kem der Lamella interna ist sehr schwach ausgebildet. Es handelt sich 
hier um seinen mittleren Abschnitt fi. Nur in seinem dorsalen Abschnitt hebt er 
sich etwas scharfer von der Umgebung ab. In dem ventralen Teil ist er nur durch 
einige Zellnester angedeutet. Eine scharfe Abgrenzung gegen den Dbergangsteil 
von sowie gegen moi besteht hier keineswegs, ja man sieht hier sogar, daB hier 
einige groBere Zellen von medial von der Lamella interna liegen (/), so daB es 
fast den Anschein hat, als ob der laterale bzw. ventrale Kem mit seinen Dbergangs- 
zellen in m(x eindringt und mit ihm verschmilzt. Dieses Verhalten ist namentlich 
auf der Horizontalserie deutlich (Fig. 17 und 18, t). 

Dorsal vom medialen Kern und lateral von der Taenia thalami, noch zwischcn 
den von ihr ausgehenden Fasern sind deutlich einige kleine Zellen vorhanden. Sie 
gehoren dem hinteren Auslaufer des Kernes ant. c (v. Monakow) \ac\ an, der etwas 
weiter oralwarts deutlicher sichtbar wird. Medial von der Taenia thalami liegt 
ein kleiner Zellhaufen, eine zwischen den beiden zusammenstoBenden Thalamus- 
halften liegende Mulde ausfiillend. Wegen mangelhafter Halbierung des Zwischen- 
hirns ist er in der Frontalserie nicht deutlich erkennbar. Deutlich sieht man diesen 
Kern auf der Horizontalserie zwischen den beiden vorderen Kernen (ant. a) liegen. 
Er besteht dort beiderseits aus einem lateralen und medialen Abschnitt. Derselbe 
steht mit dem Kem der Mittellinie (X. paramedianus Malone) und dem submedialen 
Kern (mv) in Beiiihmng, von dem er den dorso-oralsten Abschnitt bildet. In Hin- 
sicht auf seine topographische Lage kann man ihn mit C. Vogt zweckmaBig als 
Nucleus parataenialis (mapt) bezeichnen. Er ist aber eher zu den Kernmassen 
der Mittelhnie als zu dem medialen Thalamuskern zu rechnen. Er besteht aus 
kleineren intensiv gefarbten, polygonal bis langlichen Zellen. Ein eigentlicher ventral 
von mapi gelegener Kern der Mittellinie ist in dieser Ebene nur durch eine schmale 
Zellschicht entlang der Vereinigungslinie der beiden Thalamush^ften angedeutet. 

Dagegen liegt ventral vom medialen Kern eine ziemlich dichte Zellansammlung, 
Nucleus submedialis (mv). Dieselbe ist die vordere Fortsetzung des Kernes Pj, 
von dem sie sich aber dadurch unterscheidet, daB die Zellen im Gegensatz zu denen 
von Pf cine mehr langliche Gestalt besitzen und etwas blasser gefarbt sind. Ob 
die langliche Gestalt nur auf mechanische Einfliisse zuriickzufiihren ist, muB in 
dicsem Falle offen bleiben. Aber sollte dies der Fall sein, so hat doch die Unter- 
scheidung einen topographischen Wert, da bcide Gebilde nach ihrer topographischen 
Lage deutlich getrennt werden konnen, wenn sie auch aneinanderstoBen. Der Kern 
entspricht der myeloarchitektonischen Region mv von C. Vogt (noyau sous-m^dial). 
Von lateral und dorsal miinden in mv die in der Lamella interna liegenden Zellen 
ein, d. h. der Nucleus Lamellae internae und mv sind durch eine ZellstraBe mitein- 
ander verbunden. Malone rechnet sowohl die unserem mv, sowie dem Kem der 
Lamella interna entsprechenden Zellmassen zu seinem Nucleus reimiens. 
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Fig. 9. Ag 17 b. 

In der Architektonik des Thalamus haben bctrachtliche Verandemngen statt- 
gefunden.^ Zwischen Fig. 8 und 9 liegt ein relativ umfangreiches Stiick des Zwischen- 
hirns, in dem ganz allmahliche Umwandlungen vor sich gegangen sind, bis schlieBlich 
das Bild der Fig. 9 zustande kommt. Natiirlich konnen nicht alle diese Ubergangs- 
etappen durch Tafeln erlautert werden. Verfolgt man die Serie vom Objekttrager 64a 
(Fig. 8) weiter oralwarts, so laBt sich schrittweise ein Abnehmen in der GroBe der 
Zellen des intermediaren Kernes (va-^) beobachten. Dabei verbreitert sich der ven- 
trale Kern in demselben MaBe medialwarts, als der mediale Kem sich zusehends 
verkleinert. Hier ist nun das Obertreten von Zellen des Kerns va^ iiber die Lamella 
interna in den medialen Kern mcK (t) sehr deutlich. An einzelnen Stellen sieht man 
groBe stark gefarbte Zellen, wie sie va^ eigentiimlich sind, innerhalb der Lamella 
interna liegen, an anderen finden sie sich z^\^schen den Zellen von wa, von denen 
sie sich durch die etwas intensivere Farbung unterscheiden. Die Zellen von va^ 
erreichen schUeBlich weiter oralwarts die GroBe der Zellen des dorsalen Abschnittes 
des lateralen Kernes, so daB die Differenzen zwischen dorsaler und ventraler Etage 
des lateralen Kernes an Deutlichkeit verlieren. In dieser Ebene ist also der g^nze 
laterale Kern verhaltnismaBig einheitlich gebaut. Nur in der ventro-medialen Region, 
nicht weit von der Mittellinie entfernt, sind die Zellen etwas groBer (Ubergangs- 
zellen). Dieser einheitliche architektonische Bau des lateralen Kernes findet sich 
aber nur auf relativ wenigen Schnitten; es vollziehen sich sehr schnell jene Um- 
lagerungen, wie sie fiir den vorderen Abschnitt des lateralen Kernes charakteristisch 
sind (Gegend der Fig. 9). 

Parallel mit diesen Verandemngen hat der mediale Kern, der im vordersten 
Teile nur noch aus dem Abschnitt mx besteht, stark an Breitenentwicklung ein- 
gebuBt, bis er schlieBlich in Fig. 9 giinzlich verschwunden ist. Der Kem der Lamella 
interna hat sich diesen Gestaltveriinderungen des medialen Kerns angepaBt und 
ist immer mehr medialwarts geriickt. Dabei hat er hier in seinem vordersten Ab¬ 
schnitt sein architektonisches Geprage verandert. Wahrend er in den mittleren 
Abschnitten des Thalamus sehr zellarm war und nur in den dorsalen Gebieten sich 
deutlicher von der Umgebung abhob (//), zeigt er in einer Ebene zwischen Fig. 8 
und Fig. 9 einen groBen Zellreichtum. Die Zellen sind im allgemeinen groBer, maBig 
intensiv gefarbt, fusiform ohne deutliche Zellfortsiitze (oraler Abschnitt des Kerris 
der Lamella interna x Fig. 8). Die groBen Zellen (me. pars magnocellularis nuclei 
Lamellae intemae), wie sie sich namenthch in den caudaleren Ebenen fanden, 
kommen hier nicht mehr vor. Ventralwarts geht der vordere Abschnitt des Kernes 
der Lamella interna in den oralen Teil des submedialen Kerns iiber, der aber 
kleinere Zellen enthalt. Derselbe zeigt in der Ebene des vordersten Endes des 
medialen Kernes einen besonderen Zellreichtum, wie es namenthch auf der Hori- 
zontalserie deuthch erkennbar ist [mv (x)]. (vgl. Fig. 18.) 

Etwas caudal vom vordersten Ende des medialen Kernes tritt zuerst der 
Nucleus anterior auf. Er besitzt in seinem caudalsten Abschnitt einen kreismnden 
Querschnitt, der in der dorsalen Ecke, in der lateraler und medialer Kern aneinandel- 
stoBen, auftritt (vgl. dazu die das Faserbild darstellenda Fig. 7 der Arbeit von 
C. Vogt). Allmiilihch dehnt sich dann der Nucleus anterior immer weiter medial¬ 
warts aus, w'obei sein Querschnitt eine liingliche ovale Form erhiilt mit eiiier in der 
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Richtung von dorso-lateral nach ventro-medial verlaufenden Achse. Medio-dorsal 
ihm angelagert befindet sich der halbmondformige akzessorische vordere Kem 
ant. c [v. Monakow] (ac). An der Stelle, wo Nucleus anterior und der vorderste 
Abschnitt des medialen Kerns zusammenstoBen, verbreitert sich der Kem der 
Lamella interna. Er sendet einen schmalen Fortsatz an der ventro-lateralen Flache 
des Nucleus anterior entlang. Diese Verbreiterungen des Kerns der Lamella interna 
machen mitunter den Eindruck von besonderen Kernen. Bei Vergleich mehrerer 
Serien zeigt es sich aber, daB es sich dabei um keine regelmaBig vorkommenden 
Gebilde handelt. 

Der Nucleus triqueter und Nucleus rotundus, den da Fano (8) vom Hunde 
aus dieser Gegend beschreibt, scheint uns nichts anderes zu sein als dieser un- 
regelmaBig verbreiterte Abschnitt der Lamella interna. Bei Affen hat es jedenfalls 
keine Berechtigung, von besonderen Kemen zu sprechen. da Fano bildet in der- 
selben Gegend noch einen ,,Nucleus zonalis“ ab, welcher der Lage nach dem Kern ac 
entspricht, aber mit demselben nicht identifiziert wird. Von einem von ac unter- 
schiedenen Kern haben wir beim Affen in dieser Gegend nichts finden konnen; bei 
Vergleich der Monakowschen Abbildungen und der von C. und O. Vogt bei der 
Katze gegebenen mit derjenigen von da Fano erscheint es uns zweifelhaft, ob die 
Abbildungen da Fanos ganz richtig bezeichnet sind. Den von ihm als ant. a be- 
zeichneten Kem mochten wir geneigt sein, noch als medialen Kern aufzufassen; 
ein abschlieBendes Urteil zu fallen, liegt uns aber angesichts der schematischen 
Zeichnungen da Fanos und bei dem Mangel eigener Erfahmng fiber den Hunde- 
thalamus fern. 

Auch im Hypothalamus sind in der Gegend zwischen Fig. 8 und 9 mannig- 
fache Verandemngen vor sich gegangen. 

Der Pes pedunculi ist in der Capsula interna aufgegangen. Das Corpus sub- 
thalamicum und die Substantia nigra sind bereits verschwunden. Die Zona com- 
pacta der Substantia nigra sendet einen Zipfel oralwarts, der in Form eines schmalen 
Bandes ziemhch dicht stehender Zellen sich der medialen Begrenzung des Pes pe¬ 
dunculi anschmiegt, um schlieBlich in die Zellansammlungen des vorderen Peda- 
mentum laterale iiberzugehen, wahrend die Zona reticularis der Substantia nigra 
ihre Breite noch ziemlich weit oralwarts beibehalt, aber schon friiher aufhort als 
der Zellzipfel der 2 k>na compacta. 

Der Nucleus mber parvicellularis ist in den vordersten Abschnitten nicht 
scharf von der Substantia reticularis der Haube getrennt. Auch in die Gegend des 
Forelschen H-Feldes und in den medialen Abschnitt der Zona incerta sieht man 
die groBen multipolaren ziemlich intensiv gefarbten Zellen der Substantia reti¬ 
cularis vordringen. Oral vom Nucleus mber gelangen wir in das Gebiet des Corpus 
mammillare (s. unten). 

Dorsal vom Nucleus ruber liegt in dieser Gegend das zentrale Hohlengrau, 
an welches weiter oralwarts die Zona incerta von lateral her stoBt. Es besteht aus 
Zellen verschiedenster GroBe und Form, meist intensiv gefarbt mit deutlich sicht- 
baren Fortsatzen. Oralwarts geht es in das Grau uber, das dorsal vom Corpus 
mammillare liegt, durch das das Vicq d'Azyrsche Biindel herabtritt (s. unten). Der 
Linsenkem besitzt eine groBe Ausdehnung. Die drei Abschnitte des Globus pallidus 
sind deutlich erkennbar (G^, Gil und Gim). In den ventralsten Abschnitten derselben 
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treten auch bereits, oralwarts an Zahl stetig zunehmend, die groBen Zellen der 
Substantia innominata auf. Ein ganz schmaler Zipfel derselben erstreckt sich 
caudalwarts an der medialen Grenze des Linsenkerns entlang bis fast in die Gegend 
des Corpus geniculatum laterale {sip Fig. i6). Das Ammonshom geht allmahlich 
oralwarts in den Nucleus amygdalae {A) iiber. 

In Fig. 9 selbst wird der groBte Teil des Thalamus opticus vom lateralen Kern 
eingenommen. Es ist in demselben bereits wieder eine deutliche Differenzierung 
aufge treten. 

Man kann zunachst einen dorso-medialen von einem ventro-lateralen Ab- 
schnitt trennen. Ersterer unterscheidet sich von letzterem durch seine bedeutend 
groBeren Zellen. Der dorso-mediale Abschnitt zerfallt wiederum in einen ventralen 
[vtm) und einen dorsalen Bezirk (IhIV). vtm nimmt den ganzen medio-ventralen 
Teil des lateralen Kerns ein. Es enthalt sehr groBe intensiv gefarbte polygonale 
Zellen mit kurzen Fortsatzen, die denen von va und va-^ ahneln. Mit steht vim 
durch die beschriebenen Cbergangszellen (( 7 i) in Beziehung. Beide sind aber, 
namenthch auf der Horizontalserie, deutlich voneinander geschieden, indem diese 
Ubergangszellen an GroBe hinter denen von va^ und vtm zuriickbleiben. Dorsal- 
warts werden die Zellen des dorso-medialen Teils des lateralen Kerns stetig kleiner, 
um in der dorsalen Ecke des lateralen Kerns (bei IblV) diejenigen des iibrigen 
lateralen Kerns nicht mehr erheblich an GroBe zu iibertreffen. Eine scharfe Grenze 
zwischen vtm und IhIV zu ziehen, ist ganz unmoghch. Die beiden Gebiete gehen 
allmsQilich ineinander-iiber. 

Der ventro-laterale Abschnitt des vorderen lateralen Kerns laBt sich nur mit 
Schwierigkeit gliedern. In einer Ebene, die etwas caudal von Fig. 9 liegt, lassen 
sich regelmaBig von dorsal nach ventral drei dichtere Ansammlungen von Ganglien- 
zellen unterscheiden. Die ventrale enthalt davon die kleinsten Zellen. Diese An¬ 
sammlungen seien mit vtlcKy vtlfi und Ihlll bezeichnet; vtlymAvtm rechnen wir topo- 
graphisch zur unteren, Iblll und IblV zur oberen Etage des lateralen Kerns, wenn 
auch, wie gesagt, die Grenzen in dieser Gegend keine scharfen sind. In Fig. 9 ist 
diese Art der Gruppierung nur noch angedeutet; denn etwas weiter oralwarts laBt 
sich nur noch ein ventraler zellreicher (vtl) von einem kleineren dorsalen zellarmen 
Bezirk (Iblll) abteilen. Was den Zelltypus in dem lateralen Abschnitt des lateralen 
Kernes (vtl und Iblll) betrifft, so bestehen hier groBe Ahnlichkeiten mit den Zellen 
von Ibl; nur in vtlx sind die Zellen deuthch kleiner als im iibrigen lateralen Kem, 
wahrend man vtip als Cbergangszone auffassen kann. Auch die Grenze zwischen 
Iblll imd IblV ist keine sehr deutlich ausgepragte. In IhIV sind die Zellen etwas 
groBer und vor allem dichter angeordnet. Etwas weiter ventral ist der Unterschied 
zwischen IblV und vtl ft schon wesentlich deutlicher, wenn es auch hier nicht ge- 
lingt, mit Sicherheit anzugeben, wo die Zellen des einen Kernes beginnen und die 
des anderen aufhoren. Dagegen bestehen zwischen vil(x und vtm, wie schon die Figiir 
zeigt, sehr erhebliche cytoarchitektonische Differenzen. 

Wegen der allmahhchen Umgestaltungen des lateralen Kernes in diesen Ebeneii 
ist es kaum moglich, eine Scheidelinie zwischen Ibl und Iblll und vtlft zu ziehen. 
Wenigstens erschienen uns in der Frontal- und der Horizontalserie die Dberg^ge 
flieBend. Wahrscheinhch waren die Verh^tnisse in einer Sagittalserie leichter zu 
beurteilen; eine solche stand uns aber nicht zur Verfiigung. Erst wenn das typische 
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Bild der drci Etagen vtl\, vtlft und Iblll auftritt, kann man sagcn, daB man sich 
nicht mehr iin Gebiet von Ibl bcfindet. In den ventralsten Regionen des lateralen 
Kernes (vtm, vtl.\) kann man dagegen, wie bereits geschildert, iiber die Abgrenzung 
gegen die caudaleren Partien kaurn im Zweifel sein. Wenn auch die Zellen in va^ 
oralwarts an GroBe abnehmen, so bcfindet sich zwischen va^ und vtm immer die 
Zone wahrend der cytoarchitektonische Charakter von vil.x grundverschieden 
von dem von va^ ist. 

Wenn sich nun auch in der Unlerscheidung von lini, vtl, Iblll und IblV eine tJber- 
einstimmimg mit den myeloarchitektonischcn Resullatcn C. \'ogts ergibt, so muB doch 
herv'orgehoben werden, daB sich cytoarchitektonisch statt einer Gliederung in eine obere 
{Iblll und IblV) und eine unlere Etage [vtm und vtl) vielleicht ebenso eine solche in einen 
medialen [vtm und IblV) und einen lateralen [vtl und Iblll) rechtfertigen lieBe. Doch 
soli aiis topographischen Griinden von der alten auf v. Monakow zuriickgehenden 
Einteilung nicht abgewichen werden, da schlieBlich bei dem Mangel scharfer Grenzen 
in diesen Ebenen die Zusammenfassung zu groBcrcn Regionen immer etwas willkiirlich 
bleibt. 

In Beziig auf den vorderen ventralen Kern mussen wir aber im Gegensatz zu 
V'. Monakow und Malone daran festhaltcn, daB er sich von dem caudo-ventralen 
ohne Schwderigkeit abgrenzen laBt. 

Der Nucleus anterior enthiilt blasse polygonale Zellen ohne liingere gefarbte 
Fortsatze mit blassem Kern. Sie unferscheiden sich von d(*n Zellen des benach- 
barten lateralen Kerns dadurch, daB sie etwas blasser und groBer sind und die Zell- 
fortsatze sich w'eniger farben. Eine Gliederung in einen dorso-lateralen (aa) und einen 
ventro-medialen Abschnitt (ab)y wie sie v. Monakow durchgefiihrt hat, ist zwar 
erkennbar, jedoch ist dieselbe keineswegs deutlich. In aa stehen die Zellen etwas 
dichter und sind von ab durch einen zellarmeren Bezirk getrennt. Eine wesentliche 
Bedeutung kann dieser Trennung wohl kaum zukommen. 

Der akzessorische vordere Kem ac, der schon in caudaleren Ebenen seine groBte 
Entwicklung besaB, unterscheidet sich von aa durch seine intensiver gefarbten 
Zellen. Die ZellgroBe scheint zu schwanken, in der Frontalserie fanden \viv die 
Zellen in ant. c gewohnlich kleiner als in ant. a, in der Horizontalserie gioBer. Das 
beruht wahrscheinlich auf der Anordnung der Zellen in dieser Region. 

Der parataniale Kem (mapt) hat an GroBe zugenommen. Er steht durch 
eine vertikale Zellsaule mit dem submedialen Kern (wr) in Verbindung. wapt 
besteht aus je einem lateralen und einem medialen Abschnitt. Diese entsprechen 
den von C. und O. Vogt bei der Katze fasertopographisch beschriebenen Nucleus 
medialis parastriatus und Nucleus medialis subependymarius. Letzterer stoBt 
mit demjenigen der anderen Seite in der Mittellinic zusammen. Die Zellen der 
Pars parastriata nuclei parataenialis sind ziemlich klein, blaB gefarbt, polygonal 
bis fusiform (/)s), die Zellen der Pars subependymaria dagegen kleiner, intensiver 
gef^bt, mehr rund als langlich (s^r). (vgl. Fig. 10). Der parataniale Kem diirfte zum 
Teil dem Nucleus paramedianus von Malone entsprechen. Nur konnen wir ihn in 
caudalen Ebenen beim Affen nicht so gut entwickelt finden, wie es Malone ab- 
bildet. Die Zona reticularis ist in den oralen Gebieten des Thalamus wesentlich 
zellreicher geworden; die Zellen sind auch groBer als in caudaleren Ebenen. In 
der dorso-lateralen Ecke des Thalamus verbreitert sich die Zona reticularis, so daB 
es hier zu einem ziemlich ausgedehnten Kerne kommt, der auch die Thalamus- 
60 


Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 




BD. 18, 1911, 
KrsrilnziiTijfsheft 2- 


DIE CYTOARCHITEKTONIK DES ZWISCHENHIRNS. 


333 


spitze oral umgreift (rd). Der ventralc Schenkel dcr Zona reticularis, welcher die 
Grenze gegen den Hypothalamus bildet, geht medial in die Zona incerta (Zi) iiber. 

Im Hypothalamus liegt in Fig. 9 der kreisrunde Querschnitt des Corpus 
mammillare, lateral licgen ihm die Fasermassen der Crura fornicis (cf) an. Die beiclen 
Corpora mammillaria sind deutlich von einer Faserkapsel (c) umgeben, die sie in der 
Mittellinie voneinander trennt. Zwischen die Kapseln jeder Seite schiebt sich von 
dorsal her ein schmaler Zipfel grauer Substanz, der sich oben zu einem Dreicck er- 
weitert (R). Dieser Raphekern gehort schon zu dem Grau des Tuber cinereum. Das 
Corpus mammillare selbst besteht aus kleinen sehr dicht stehenden blassen poly- 
gonalen Zellen ohne sichtbare Fortsatze. Fine Gliederung innerhalb des Corpus 
mammillare besteht hier nicht und ist nur aiif der Horizontalserie (s. unten 
Fig. 12) angedeutet. 

Lateral vom Corpus mammillare, direkt ventral vom Fornixquerschiiitt liegt 
ein runder Zellhaufen, der sich durch seine ziemlich groCen intensiv gefarbten Zellen 
scharf abhebt (Nucleus intercalatus Malone, ni). Dieselben sind eckig mit deut- 
lichen, ziemlich langen Zcllfortsatzen. Dieser Kern hat bereits etwas caudaler seine 
groBte Ausdehnung gehabt. 

Koelliker (18) beschreibt lateral vom Corpus mammillare einen kleinen runden 
Kern, den er als Nucleus accessorius bczeichnet. Wie Malone richtig hervorhebt, soil 
derselbe aber nach Koelliker kleinere Zellen enthalten als das iibrige Corpus mam¬ 
millare. Wir mochten daher trotz der topographischen Cbereinstimmung mit dem 
Koellikerschen Kem lieber die Bezeichnung Malones (22), Nucleus intercalatus, an- 
nehmen. 

Die Gegend lateral vom Corpus mammillare entspricht der von Ziehen (43) 
topographisch als Pedamentum laterale bezeichneten Region. Diese Bezeichnung 
kann man zweckmaBig auch auf die entsj)rechenden Gegendeu in oraleren Ebencn 
bis ins Telencephalon hinein ausdehncn. Der ventrale Abschnitt des Pedamentum 
laterale besteht aus einem sehr zellarmen bandformigen Gebilde, das sich medial- 
warts bis unter die Corpora mammillaria erstreckt (Pars zonahs pedamenti lateralis, 
Pz). Die Zellen sind hier sehr klein, ziemlich intensiv gefarbt mit sichtbaren Fort- 
satzen. 

In der lateralen Ecke des Pedamentum laterale liegt eine ziemlich dirlite 
Zellansammlung, die einen bandformigen Fortsatz dorsal vom Tractus opticus 
lateralwarts aussendet. Dieser Kern sei als Nucleus posterior pedamenti lateralis 
(Pip) bezeichnet. Der bandformige Fortsatz entspricht dem Stratum superopticum 
C. und O. Vogts im Faserbild (Sso). 

Der Nucleus posterior pedamenti lateralis bildet die oralste Fortsetzung der 
Zona compacta substantiae nigrae, mit der er durch ein schmales Zellband zusammcn- 
hiingt. Die Zellen unterscheiden sich aber durch ihre blasse, etwas verschwommene 
Fiirbung von den intensiv gefarbten Zellen der Substantia nigra. Sie sind sehr groB, 
von unregelmaBiger Gestalt, init langen Fortsatzen und blassem Kern. Sie Mmeln 
etwas den Zellen des N. mammillo-infundibularis (s. unten), sind aber noch blasser als 
dieselben. * 

Direkt ventral vom Corpus mammillare befindet sich ein Fortsatz des Raphe- 
kerns (Rv), 

Die Gegend latero-dorsal und dorsal vom Corpus mammillare wird von einer 
sehr ausgedehnten Zellmasse erfiillt. Diesel be liegt dem Corpus mammillare kappeii- 
formig auf, umgreift es auch etwas caudal, so daB man dieser Zellmasse bereits anf 
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Schnitten begegnet, die unmittelbar caudal vom Corpus mammillare liegen. Diese 
Region ist charakterisiert durch sehr groBe, ziemlich blasse Zellen von polygonaler, 
meist aber abgerundeter Form mit etwas verwaschenem Zelleib. Zwischen diesen 
Zellen liegen viel kleinere intensiver gefarbte von verastelter Form, wie sie im Grau 
des Tuber cinereum vorkommen. Oralwarts nehmen die groBen Zellen aber an 
Zahl und GroBe zu, sie bilden auch innerhalb des Kernes wieder einzelne dichtere 
inkonstante Ansammlungen. Der Kern dehnt sich dabei auch weiter dorsalw^ts aus. 
Fine scharfe Abgrenzimg zeigt der Kern nicht. Einzelne Zellen verlieren sich bis in 
die Gegend des H-Feldes oder in den bandformigen Raum zwischen den Fasern 
des Pedunculus und dem H-Feld (Lamina grisea separans, Igs). 

In oraleren Ebenen zeigt er auch eine Beziehung zum Fornix, den er quasi auf 
seinem Wege dorsalwarts begleitet (Nucleus mammillo-infundibularis Malone, mi). 

Diese hier beschriebene Zellmasse ist bereits in der alteren Literatur ei^vahnt 
worden. Es ist uns aber, wie hier im voraus betont sei, nicht gelimgen, die in der Lite¬ 
ratur verstreuten Angaben mit unseren Beobachtimgen ganz in Einklang zu bringen. 
Erw^nt werden die Zellen von Koelliker, der sie zum Teil mit den Ganglion tuberis 
von Honegger in Beziehung bringen mochte, aber wohl mit Unrecht, da Honegger (14) 
angibt, daB die Zellen seines Ganglion tuberis mit denen des Streifenhugels Ahnlichkeit 
besaBen, was viel eher fiir die weiter unten als graue Kerne des Tuber cinereum be- 
schriebenen Zellansammlungen zutrifft, Ziehen (43) erwahnt diese groBen Zellen bei 
den Marsupialiem und macht die Bemerkung, daB sie wohl mit dem lateralen Ganglion 
des Corpus mammillare etwas zu tun hatten. 

Inwieweit die Nuclei tuberis Lenhosseks (19) und die von Retzius (34) be- 
schriebenen Kerne mit der erwahnten Zellmasse in Beziehung stehen, muB unseres 
Erachtens vorlaufig eine offene Frage bleiben. Die Unklarheit, die hier besteht, scheint 
uns durch das nicht immer scharfe Auseinanderhalten der Kerne des Tuber cinereum 
und der supraoptischen Ganglien (s. unten) in der Literatur verschuldet zu sein. 

In bezug auf das sogenannte laterale Ganglion des corpus mammillare, das von 
Gudden und spa ter von anderen Autoren beschricben wurde, miissen wir einen Teil 
des Nucleus mammillo-infundibularis mit demselben identifizieren. Jedenfalls haben wir 
vergebens nach einer genau abgegrenzten Zellmasse gesucht, wie sie von Gudden (12) 
und Koelliker (18) als laterales Ganglion abgebildet wird und die groBere Zellen 
enthalten soil als das mediale Ganglion. 

Den Nucleus intercalatus kann man kaum als laterales GangUon ansprechen. 
Dagegen haben wir haufig im oralen Abschnitt des medialen Corpus mammillare eine 
halbmondformige Zellgruppierung gesehen, die der Lage nach den Guddenschen late¬ 
ralen Ganglien entsprechen konnte; dieselbe enthalt aber dieselbe Zellform wie das me¬ 
diale Ganglion, so daB es sich sicherlich nur um einen durch Fasem abgegrenzten Teil 
derselben handelte. Wir glauben daher, daB der hintere das Corpus mammillare kappen- 
formig bedeckende und sich zum Teil etwas diffuser ins Pedamentum laterale er- 
streckende Abschnitt des oben beschriebenen groBzelligen Kerns wf dem Ganglion laterale 
des corpus mammillaris der Literatur, wenigstens beim Affen, entspricht. Diesen Stand- 
punkt vertritt nun auch Malone (22) in seiner Arbeit uber das menschliche Zwischen- 
him. Seiner Bezeichnung fiir dieses ganze Gebiet als Nucleus mammillo-infundibularis 
haben wir uns angeschlossen. 

Cbrigens machen auch Edinger und Wallenberg (7) darauf aufmerksam, 
daB von den verschiedenen Autoren unter lateralem Ganglion nicht immer das von 
Gudden beschriebene verstanden wurde. Auch Honegger (14) will unter dem late¬ 
ralen Ganglion des Corpus mammillare die ganze Zellmasse zwischen dem medialen 
Ganglion des Corpus mammillare und seinem Ganglion tuberis verstanden wissen. 

Dorsal vom Nucleus mammillo-infundibularis liegt das zentrale Hohlengrau. 
Dasselbe bildet diickt unler der Wiitrikelobei flache cine sehr zollarine Scliicht 
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Lateral ist es ziemlich zellreich. In dasselbe eingebettet sieht man das schrag getroffene 
Vicq d’Azyrsche Biindel {VA), das weiter dorsalwarts nach dem Nucleus anterior 
thalami zieht. Von lateral her stoBt an das Vicq d'Azyrsche Biindel die Zona incerta. 
Das zentrale Hdhlengrau enthalt im allgemeinen Zellen verschiedener GroBe, meist 
kleinere, intensiv gefarbte von unregelmaBiger Gestalt mit langen Fortsatzen ohne 
einen sich deutlich abhebenden Kern. Daneben groBere und blasser gefarbte. Dorsal 
geht es in einen Abschnitt iiber, der ventral von der Gegend liegt, in der sich bisher 
der submediale Kern befand. Hier sind die Zellen wesentlich groBer, mehr polygonal 
Oder bisweilen abgerundet (mvv). Das zentrale Hohlengrau in der Nachbarschaft 
des Vicq d’Azyrschen Biindels hebt sich, wie das Studium der Horizontalserie 
zeigt, etwas von dem zentralen Hdhlengrau der caudaleren Ebenen ab, indem die 
Zellen oral etwas dichter stehen und im ganzen kleiner sind (vgl. Horizontalserie 

Fig-14)- 

Wir mochten diesen Ubergangsteil des zentralen Hohlengraus schon zum Grau 
des Tuber cinereum rechnen und bezeichnen ihn mit ta. 

Der erwahnte dem Nucleus submediahs weiter oral entsprechende und etwas 
ventral von ihm gelegene Abschnitt ist vielleicht mit dem Foco commissural inferior 
von Caj al (5) identisch. Er wird lateral von den groBen Zellen von vtm begrenzt. Er 
sei als Nucleus ventrahs commissurae mediae bezeichnet {mvv). 

Fig. 10 . Aj 29b. 

Der eigentliche Thalamus ist bereits verschwunden; denn die Ebene dieser 
Figur liegt bereits oral vom vordersten Thalamuspol. 

In dem zwischen Fig. 9 und 10 liegenden Abschnitt des Zwischenhirns haben 
folgende cytoarchitektonische Veranderungen stattgefunden. Wahrend sich durch 
eine Anzahl Schnitte oral von Fig. 9 der Unterschied von vtm und vUa noch deut- 
licher auspragt, indem die Zahlen in vtm an der Stelle, an welcher das Vicq d’Azrr- 
sche Biindel durch vtm hindurchzieht, ihre starkste GroBenentwicklung zeigen, 
verliert sich bei weiterem Fortschreiten oralwarts die strukturelle Gliederung all- 
mahlich immer mehr. Die Zellen in vtm werden wieder kleiner, wahrend ihre GroBe 
im lateralen Abschnitt des vorderen lateralen Thalamuskems vtl und Iblll zu- 
nimmt. Dadurch kommt es zu einer strukturellen Nivellierung mit mittelgroBen 
Zellen. Hand in Hand damit geht eine allmahliche GroBenabnahme des vorderen 
Thalamuskems {aa), der noch in Fig. 9 an den der anderen Seite in der Mittellinie 
ohne Zustandekommen einer Verschmelzung stoBt, bis auch er endlich aus den 
Schnitten verschwindet. Der strukturell ziemlich einheithche Abschnitt dieser 
oralen Ebenen des lateralen Thalamuskems, der natiirlich, je mehr man sich dem 
vorderen Thalamuspol n^ert, in dorso-ventraler Richtung in seiner Ausdehnung 
abnimmt, entspricht ungefahr dem Eintrittsgebiet des vorderen Thalamusstieles und 
dem noyau fasciculaire C. Vogts (/). 

In Fig. 10 sieht man nun in der bisherigen Gegend des Thalamus deutlich 
die mehr oder weniger quergetroffenen Biindel des vorderen Thalamusstiels, wahrend 
etwas weiter ventralw^ts die schrag nach dorsal und medial aufsteigenden Fasern 
des inneren Thalamusstieles (fsti) quasi im Negativ erkennbar sind. Zwischen den 
Fasermassen des vorderen Stieles liegen unregelmaBig in Nestem angeordnete. 
ziemhch groBe, maBig intensiv gefarbte Zellen von eckiger und rundhcher Gestalt. 
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Sie gehoren dem oralsten Teil der Zona reticularis an (Nucleus zonae reticularis ant., 
ra). Der parataniale Kern hat an GroBe kaum abgenommen, es iiberwiegt die 
Pars subendymaria. Ventral von ihm liegen diffuse Zellmassen, die die vorderste 
Fortsetzung des Zellbandes der Mittellinie und des vorderen Teils des nucleus sub- 
inedialis bilden (mv [x] der Horizontalserie). 

Die innere Kapsel gelit in das vordere Segment (da) iiber (Gegend des Knies 
6' Fig. i6). Der Linsenkern besitzt hiei groBe Hreitenentwicklung. Deutlich sind 
die drei Glieder des Globus pallidiis {Ge, Gil, Gun) und lateral davon ein Stiick des 
Putamens (Put) sichtbar. 

Der Hypothalamus ist in das Tuber cinereum iibergegangen. 

In der Gegend oral vom Corpus mammillare (Objekttrager 25 b) ist der Nucleus 
mammillo-infundibularis am kraftigsten entvvickelt. Die groBen Zellen sind sehr 
dicht gelagert. Er reicht dorsal bis in die Gegend des Kerns tx (Fig. 9), sendet Aus- 
liiufer ventral von der Zona incerta und in die Region des H-Feldes. In Fig. 10 
ist er bereits wieder betrachthch reduziert. Die Zellen stehen nicht mehr so dicht; 
er dehnt sich aber auch hier ziemlich diffus in die Gegend lateral und ventral vom 
inneren Thalamusstiel aus (x der Figur). Nur in der Nachbarschaft des Fornix- 
biindels (cf) hat der Kern seinen friihercn Zellreichtum beibehalten. Im Tuber 
cinereum sind zwei neue Zellansammlungen aufgetreten (tfi und ty). Dieselben be- 
sitzen einen betrachtlichen Zellreichtum. Ihre Zellen sind klein, ziemlich blaB, 
polygonal mit deutlichen Zell fort siitzen und mit undeutlich sich abhebendem Kern. 
Sie machen einen etwas verwaschenen Eindruck. ty und ffi unterscheiden sich kaum 
durch die Zellform, in ty ist der Zellreichtum ein etwas groBerer; getrennt sind sie 
in dieser Ebene durch einen sich zwischen sie schiebenden Zipfel des Nucleus mam¬ 
millo-infundibularis, der ifi auch von dem Kern tx trennt (vgl. Horizontalserie 
Fig. 14), von dem er sich aber auch durch die Zellform unterscheidet. tji und ty 
sind aber auch weiter oialwarts durch einen zellarmeren Raum voneinander ge- 
schieden. Es handelt sich bei diesen Kernen des Tuber cinereum (mit Ausnahme 
von tx) mehr um Konzentrationskeme innerhalb einer einheitlichen grauen Masse. 
Medial unter der Ventrikelflache findet sich die zcllarme Schicht (.sv). Der ventralste 
Abschnitt des Pedamentum laterale zeigt noch die Pars zonalis {Pz), der Nucleus 
posterior pedamenti lateralis ist bereits verschwunden. Statt dessen findet sich 
in dieser ganzen Gegend dorsal bis zur Ansa lenticularis cine diffuse Zellmasse, welche 
sich in sagittaler Richtung durch das ganze Tuber cinereum erstreckt. Dieselbe ent- 
hiilt polygonale Zellen verschiedener GroBe, maBig intensiv gefiirbt mit sichtbaren 
Fortsatzen. Diese Region; die als Regio intermedia pedamenti lateralis (iPl) be- 
I'eichnet werde, gcht dorsal mit zunehmender ZellgroBe in den Nucleus mammillo- 
infundibularis, lateral in den medialsten Auslaufer der Substantia innoniinata iiber. 
Das Pedamentum laterale stellt also hier einen imregelmaBig dreieckigen Raum 
im Qiierschnitt dar mit dorsal gerichteter Spitze. Die Basis des Dreiecks wird durch 
die Pars zonalis {Pz) gebildet. 

Die Substantiainnominata {si) [Ganglion der Linsenkernschlinge Meynert(27) 
Ganglion basale K oclli ker (18)] ist in dieser Ebene bereits gut entwickelt. Die¬ 
selbe liegt als dichtzelligcs Band ventral vom Globus pallidus und sendet einen me- 
dialen Auslaufer in die Gegend der Ansa lenticularis {Al). Zwischen Globus pallrdus 
((vc)urid Put amen sendet sie ebenlalls einen Fortsatz in h ornuaner schmalenZellstraBe. 
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Der Kern der Substantia innominata (Substantia perforata anterior) besteht 
aus sehr groBen intensiv gefarbten, zum Teil eckigen, zum Teil melir abgerundeten 
bis langlichen Zcllen mit nur kurzen sichtbaren Zellfortsatzen und sich undeutlich 
abhebendem Kern. Von den Zellen des Globus pallidus unterscheiden sie sich durch 
ihren umfangreichen Zelleib und den Mangel an liingeren Zellfortsatzen. 

Medialwarts verlieren sich einige Zellen in die Gegend unmittelbar dorsal voin 
Tractus opticus, wobei sie an Intensitat der Farbung erheblich einbiiBen. 

Uber dem latero-dorsalen Rande des Tractus opticus wird der hinterstc Ab- 
schnitt des nucleus supraopticus (so) sichtbar (s. unten). Bereits in der Gegend des 
Objekttragers lo und ii war an dieser Stelle ein dichterer Haufe groBerer Ganglien- 
zellen sichtbar, wohl ein hinteres abgesprengtes Stuck des Nucleus supraopticus. 

Sonst ware auf dieser Tafel noch der Nucleus communicans nco [C. und O. Vogt 
(40)] und ventral davon die Kerne der Amygdala zu bemerken. Die Beschreibung 
dieser Regionen einschlieBlich des Linsenkernes liegt aber auBerhalb der Aufgabe 
unserer Darstellung. 


Fig. 11. A5 42 b. 

Die Ebene dieser Tafel liegt etwas caudal vom Chiasma opticum. Die Com- 
missura ant. ist bereits in ihren lateralen Partien getroffen, der Globus pallidus 
erheblich verkleinert, der Kopf des Nucleus caudatus hat sich dagegen vergroBert 
und steht mit dem Putamen durch reichliche Zellbriicken in Verbindung. 

Der Fornix hat bereits seine aufsteigende Balm fast vollendet, wir sehen seinen 
Schragschnitt in der medio-dorsalen Ecke (Foj) an der bisherigen Stelle des para- 
tanialen Kerns liegen; etwas weiter oralwarts findet seine Vereinigung mit dem 
wagerechten Schenkel (Fo) statt (Umbiegungsstelle). Lateral von Foi sieht man 
noch die zur Hirnbasis absteigenden Fasern der Taenia thalami angedeutet (sie 
waren auf Objekttrager 34 b gcrade im Schnitt getroffen). 

Von den grauen Kernen des Tuber cinereum ist noch vorhanden, iy dagegen 
fast ganz verschwunden. Im vorderen Teil von iy findet ein Ubergang in statt. 

Neu aufgetreten ist der Nucleus paraventricularis Malone (pv). Derselbe 
liegt dicht unter der Ventrikeloberflache, von ihr nur durch einen zellarmen Saum 
getrennt; er besitzt in der Frontalserie einen langlichen Querschnitt, in der Hori- 
zontalserie ist er rund. Die Zellen sind groB, intensiv gefarbt, eckig, zum Teil fusiform, 
zum Teil abgerundet mit kurzen gefarbten Fortsatzen. In der medialen Halfte unter 
der Ventrikelflache sind die Zellen kleiner. Der Zellreichtum ist betrachtlich. 

Eine ahniich gelagerte Zellmasse ist von Ziehen (43) bei Marsupiahern als Nucleus 
subcommissuralis beschrieben worden. Auch Ca j als (5) Foco subventricular diirfte damit 
identisch sein. Malone (22) gibt eine genaue Darstellung beim Menschen. Wir haben 
seine Bezeichnung Nucleus paraventricularis hypothalami ubernommen. Er laBt den 
Kern mit seinem Nucleus mammillo-infundibularis in Verbidnung stehen, was wir be- 
statigen konnen. Diese Verbindung erfolgt aber nur durch einige wenige versprengte 
Zcllen. Die Zellen im Nucleus mammillo-infundibularis sind groBer und blasser. 

Dorso-lateral von dem Nucleus paraventricularis befindet sich wiederum cine 
dichtere Zellansammlung jener kleinen Zellen, wie sie fiir das Grau des Tuber cinereum 
typisch sind (/^). id steht mit tji in Verbindung, ist aber von ihm wiederum durch 
eine zellarmere Zone (i) getrennt. Es erstreckt sich, wie die Horizontalserie zeigt, 
ziemlich weit oralwarts (vgl. Fig. 14). Dorsalwarts verlieren sich die Zellen von id 
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zwischen den Fasem der absteigenden Taenia thalami; weiter oralwarts vermischen 
sie sich mit den Zellen des weiter ventralwarts riickenden Caput nuclei caudati. 

Die Regio intermedia pedamenti lateralis {iPl) zeigt hier eine noch diffusere 
Ausdehnung wie in caudaleren Ebenen. Dorsal geht sie in die zerstreuten Zell- 
massen lateral von tb iiber. 

Der Querschnitt des Tractus opticus ist bereits erheblich medialwarts geriickt. 
Dorsal von ihm lagert der scharf abgehobene Nucleus supraopticus von Lenhos- 
sek (basales Opticusganglion von Meynert). Derselbe besteht aus sehr dicht- 
stehenden groBen und intensiv gefarbten polygonalen bis fusiformen Zellen, die 
denen der Substantia innominata sehr ahneln. 

Der Nucleus supraopticus riickt mit dem Tractus opticus immer weiter medial¬ 
warts, vereinigt sich aber iiber dem Chiasma nicht mit dem der andern Seite, was 
wir mit Meynert gegen Luys betonen. 

Medial vom Tractus opticus findet sich ein kleiner Zellhaufen mit ziemhch 
groBen, sehr intensiv gefarbten, unregelmaBig geformten Zellen mit langen Zell- 
fortsatzen ohne einen sich scharfer abhebenden Kern. Diese Ansammlung, welche 
sich bis in die vorderen Ebenen des Chiasma opticum verfolgen laBt, wobei sie 
standig weiter medialwarts riickt, moge als Nucleus anterior pedamenti lateralis 
bezeichnet werden {Pla). 

Die Zellmasse der Substantia innominata (si) (Meynerts Ganglion der Hirn- 
schenkelschlinge) ist sehr entwickelt; an der Commissura anterior ziehen sich Aus- 
laufer dieses Kerns entlang (s. bei y). Ventral von dem Kem der Substantia inno¬ 
minata befindet sich eineSchicht kleinererund blasserer Zellen (Stratum superficiale 
Substantiae innominatae, ssi). 

DaB dieses Stratum einer der vierSchichten Meynerts (27) entspricht, ist moglich. 
Die Angabe Forels (10), daB das Ganglion der Hirnschenkelschlinge nur eine diffuse, gar 
nicht begrenzte Lage grauer Substanz mit unscheinbaren, sparlichen zelligen Elementen 
darstelle, konnen wir fur den Affen nicht bestatigen. Wie geschildert wurde, zeichnet 
sich die Kemmasse der Substantia innominata gerade durch die groBen, ziemlich dicht 
angeordneten Ganglienzellen aus. 

Der Kern der Substantia innominata riickt in oraleren Ebenen noch weiter 
medialwarts, um in den vorderen Ebenen des Chiasma opticum dorsalwarts um- 
zubiegen und sich mit dem Kem des Septum pellucidum (sp) (vgl. Horizontalserie), 
welches ganz ahnhche Zellen enth^t, zu vereinigen. In diesen Ebenen besteht der 
mittlere Teil des Telencephalon aus diffus verstreuten Zellen, wie sie im Nucleus 
caudatus vorkommen. 

Inwieweit die bisher beschriebenen Kerne des Tuber cinereum mit den in der 
Literatur beschriebenen zu homologisieren sind, wagen wir nicht zu entscheiden; wenn 
auch wahrscheinlich ist, daB sie zum Teil mit den Nuclei tuberis Lenhosseks (19), mit 
den Nuclei tuberis Koellikers (18) und von Retzius (34), mit den Kemen Cajals, 
Gansers, Honeggers usw. ubereinstimmen mogen, so ziehen wir, wie wir bereits 
in der Einleitung betonten, den ganzlichen Verzicht auf eine Homologisierung einer 
falschen Identifizierung vor. Die Zellen des Pedamentum laterale diirften vielleichl 
zum Teil dem Nucleus supraopticus posterior Koellikers entsprichen. 

Der beschriebene Nucleus supraopticus ist beim Affen ein einheitliches Gebilde. 
Nur im caudalsten Abschnitt liiBt sich ein kleiner abgesprengter Teil abgrenzen. Wie 
Cajal(5) bemerkt, variiert dieser supraoptische Kern (sein Ganglion peri-kiasmatico) 
je nach der Tierart, indem er das eine Mai durch einen einheitlichen Kern, ein anderes 
Mai wie beim Menschen durch mehrere Kerne repr^ntiert wird; eine Tatsache, deren 
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Niehtbeachtung offenbar viel Unklarheit geschaffen hat. Im ubrigen lassen sich die 
schematischen Abbildungen Koellikers von den Keraen des Tuber cinereum mit 
unseren Beobachtungen nicht ganz in Einklang bringen, wahrend Malone sich von 
der Richtigkeit der Koellikerschen Angaben beim Menschen uberzeugt hat, ohne 
sich allerdinngs auf eine nahere Ausfuhrung einzulassen. 

III. Horizontalserie. 

Von der Horizontalserie kann nur eine beschr^kte Anzahl von Praparaten 
in den Tafeln abgebildet werden. Wir haben uns daher mit der Beschreibung nur 
der wichtigsten Regionen begniigt, da eine detaillierte Schilderung auch der zwischen 
den Tafeln liegenden Abschnitte des Zwischenhirns durch den Mangel von Figuren 
zu sehr an Anschaulichkeit verlieren wiirde. Wo es fiir das Verstandnis notwendig 
ist, sind natiirlich auch die nicht durch Tafeln belegten Resultate der Untersuchung 
beriicksichtigt worden. 

Die Beschreibung der Schnitte erfolgt von ventral nach dorsal. 

Fig. 12. Aj Sob. 

Die Figur stellt die ventralsten Partien der vorderen Regio hypothalamica 
mit dem angrenzenden Telencephalon dar. Caudal liegt noch der oralste Abschnitt 
der Substantia nigra mit ihren beiden Teilen, die Zona reticularis {re) und die Zona 
compacta (co). Lateral von ihr sieht man den Pedunculus cerebri (Pp); dieser wird 
wiederum lateral vom Tractus opticus flankiert. 

Die medialen Partien werden vom ventralsten Abschnitt des Tuber cinereum 
und von dem etwas unregelmaBig geformten -Querschnitt des Corpus mammillare 
eingenommen. 

Im einzelnen ist folgendes zu bemerken: 

Das Corpus mammillare zerfallt in dieser Ebene deutlich in einen caudalen 
Abschnitt (Pars caudalis, cmc) mit kleineren und dichter stehenden Zellen und einen 
oralen Abschnitt (Pars oralis, cmo)y in dem die Zellen etwas groBer und lockerer 
angeordnet sind. 

In der oromedialen Ecke der Corpora mamillaria befinden sich die Quer 
schnitte des Fasciculus mammillaris princeps [Koelliker] (Fp), welcher sich 
erst weiter dorsalwarts in den Fasciculus thalamo-mammillaris (Vicq d'Azyrsches 
Biindel) und den Fasciculus tegmento-mammillaris (Guddensches Haubenbiindel) 
teilt. Von vorn und lateral treten die Fasern der Columnae fornicis (cf) an das Corpus 
mammillare lieran. Die beiden Corpora mammillaria sind in der Medianlinie durch 
ihre Kapsel voneinander geschieden. 

Auch Gudden (12) unterscheidet im Corpus mammillare einen ventralen hin- 
teren und einen dorsalen vorderen Teil; der dorsale vordere Abschnitt soli groBere 
Zellen enthalten, in dem ventralen hinteren Abschnitt sollen die Zellen dichter stehen, 
was sich mit unseren Feststellungen deckt. 

■ Lateral vom Corpus mammillare liegt die Gegend des Pedamentum laterale, 
dessen ziemlich groBe Zellen wohl gemeiniglich zum Ganglion laterale des Corpus 
mammillare gerechnet werden. Ein deutlicher Nucleus pedamenti lateralis ist 
in dieser Ebene nicht sichtbar; an dem vorderen Ende der Substantia nigra ist 
ein solcher nur noch angedeutet; man sieht auch hier seine Beziehungen zur Zona 
compacta der Substantia nigra. In der linken Hemisphare ist am auBersten lateralen 
Rand der Abbildung der Nucleus intercalatus sichtbar {ni). 
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‘ Das Tuber cinercum zeigt in diescn ventralstcn Abschnitten keine deutliche 
Gliederung mehr, da einerseits der Zellreichtum gering ist und andererseits die 
Zellhaufen des Tuber cinereum ventralwiirts in ihrer Begrenzung unscharf warden. 
Der zellarme subventrikulare Randsaum (sz;) ist auch hier durch das ganze Tuber 
cinereum hindurch deutlich. Die diffuse Zellmasse oral vom Corpus mammillare 
dlirfte wohl dem ventralsten Abschnitt des Kerns ty der Frontalserie entsprechen, 
wahrend weiter oralwarts auch hier durch einen zellarmeren Bezirk undeutlich ge- 
scliieden davon die ventralsten Abschnitte von liegen. Lateral von diesen dichten 
kleinzelligen diffusen Zellmassen ist die Regio intermedia pedamenti lateralis (iPl) 
durch ihre groBeren viel weniger dicht stehenden Zellen erkennbar. In der Um- 
gebung der Columnae fornicis sind bereits wenige groBere Zellen des Nucleus mam- 
millo-infundibularis (mi) aufgetreten. Dem lateralen Rand des Tractus opticus (T11) 
entlang hebt sich der sehr dichtzellige Nucleus supraopticus (so) sehr deutlich ab. 
Seine unter allmahlicher Verschmalerung erfolgende groBe caudale Ausdehnung 
liiBt sich in dieser Ebene sehr schon iiberblicken. Lateral von ihm befindet sich 
die Substantia innominata (si) [Kern der Hirnschenkelschlinge Meynert(27)] mit 
ihren groBen Zellen. Oral von ihr ist der schwarze Schatten des Caput nuclei 
caiidati noch zum Teil in der Abbildung sichtbar. 

Bei dieser starken VergroBerung sind die caudaleren Partien des Zwischen- 
hirns mit ihrem t'bergang ins Mesencephalon und die dem Diencephalon lateral 
anliegenden Partien nicht mehr auf der Tafel zur Darstellung gekommen. Auf 
Cbersichtsbildern bei schwacherer VergroBerung sieht man den Tractus opticus 
nach hinten in das Corpus geniculatum laterale einstrahlen, dessen hufeisenformige 
Gestalt bereits in diesem Schnitt aufgetreten ist. Man kann auch bereits den klein¬ 
zelligen und groBzelligen Abschnitt des lateralen Kniehockers (vgl. Frontalserie) er- 
kennen. Lateral von der Substantia innominata befindet sich der keilformige 
Querschnitt des Putamen, in seinem vordersten Teil von der Commissura anterior 
durchschnitten. An seinem medialen Rande erstreckt sich zungenformig ein Aus- 
liiiifer des Nucleus substantiae innominatae caudalwarts bis fast in die Gegend des 
Corpus geniculatum laterale (sip Fig. 16). Es sind das jene groBen Zellen, die 
man auch auf der Frontalserie an der medio-ventralen Ecke des Putamen liegen 
sieht und deren Zugehorigkeit zum Nucleus substantiae innominatae sich bei ein- 
gehendem Studium der Horizontalserie herausstellt. 

In den Cbergangsgebieten zum Mesencephalon treten hier zum erstenmal 
die ventralsten Abschnitte des Oculomotoriuskerns auf. Lateral von ihm liegt der 
Nucleus ruber, dessen Pars magnicellularis in dieser Ebene die Pars parvicellularis 
bei weitern an Ausdehnung iibertrifft. 


Fig. 13 . A .3 44 b. 

Der Oculoinotoriuskern (n. Ill) ist bereits gut entwickelt. Lateral liegt ihm 
das hintere Langsbiindel an. In der linken Hemisphare sieht man oro-lateral vmm 
n. Ill den Kern des hinteren Langsbiindels (Nucleus commissurae posterioris, Dark- 
schewitschscher Kern, nD). (vgl. Fig. 14). Von der Pars magnicellularis des Nucleus 
ruber sind nur noch im caudalsten Abschnitte des Kernes Reste vorhanden, erkenntlich 
an den sehr groBen intensiv gefarbten multij^olaren, stark getiegerten Ganglienzellen 
(Nrm). Die Hauptmasse des Nucleus rub(T wild hier von der Pars parvicellularis 
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gebildet (Nrp). An der mediooralen Ecke des Nucleus ruber liegt der Querschnitt 
des Meynertschen Biindels (TM)j das im Gegensatz zu den Befunden beim Menschen 
und Anthropoiden hier nur in geringem MaBe in den Nucleus ruber eintritt. 

Substantia nigra und der Pes pedunculi zeigen unverandertes Verhalten, 
dagegen ist der Tractus opticus nur noch in seinen caudaleren Abschnitten getroffen 
und vom Nucleus supraopticus (so) sind nur noch Reste sichtbar. 

Die Gliederung des Tuber cinereum ist bereits deutlicher geworden. In den 
caudaleren Abschnitten ist der Querschnitt der Corpora mamniillaria bereits ver- 
schwunden; statt dessen treten die Biindel des Fasciculus mammillaris princeps (Fp) 
deutlich hervor, dessen Gabelung in das Haubenbiindel und das Vicq d’Azyrsche 
Biindel gerade hier erfolgt. Hinter dem Querschnitt des Haubenbiindels befindet 
sich eine Commissur; es ist die Commissura subthalamica posterior (Chp) oder die 
Forelsche Commissur (auch zuweilen Schnopfhagensche (37) Commissur genannt)^). 

Die Crura foniicis (c/) sind weiter oralwarts geriickt. Caudal von ihnen, aber 
auch in ihrer ganzen Umgebung treten die groBen Zellen des Nucleus mammillo- 
infundibularis (mi) bereits deuthcher hervor, um aber erst in der nachsten Figur 
einen eigenthchen scharfer begrenzten Kern zu bilden. Lateral davon befindet 
sich die Regio intermedia pedamenti lateralis (iPl) mit ihren vereinzelten groBeren 
GangUenzellen. Diese Region gehort wohl zum Teil der sogenannten Ansa pedun- 
cularis der Literatur an. Sie erstreckt sich oralwarts bis ins Telencephalon. 

Der Kern ty des Tuber cinereum ist durch den Nucleus mammillo-infundi- 
bularis ersetzt. Dagegen ist der Kern tp und der Nucleus paraventricularis (pv) 
deutlich sichtbar. tp unterscheidet sich von mi durch seine kleinen blassen und 
sehr dicht stehenden Zellen. Vom Nucleus paraventricularis (pv) ist es ebenfalls 
scharf geschieden. Letzterer, der in der Frontalserie eine langliche Gestalt besaB, 
zeigt hier einen runden Querschnitt. Er hebt sich durch seine sehr dicht stehenden, 
intensiv gef^bten groBen Zellen scharf von der Umgebung ab. 

Durch einen zellarmeren Bezirk (i) (Fig. 14) von tp getrennt liegt, den vordersten 
Teil des Tuber cinereum einnehmend und schon dem Telencephalon angehorend, td ; 
es gleicht in seinem wesenthchen architektonischen Verhalten tp \md ty. Ganz dem 
Telencephalon angehorig liegt oral von td der vordere Schenkel des groBzelligen 
und zellreichen Nucleus substantiae innominatae, welcher ganz oral in den Kern 
des Septum pellucidum iibergeht. Eine Einteilung des Nucleus substantiae inno- 
minalae in einen vorderen und hinteren Absclinitt, wie sie C. und O. Vogt bei 
der Katze vorgenommen haben, besitzt im Zellbilde nur topographischen Wert. 


Pig. 14. A 2 2ib. 

In diesem Schnitt ist bereits das Corpus Luysi getroffen. Der Oculomotorius- 
kern ist gerade noch in seinen dorsalsten Partien angeschnitten. Er Uegt im zentralen 
Hohlengrau eingebettet, das sich, wie Obersichtsbilder zeigen, caudal in der Gegend 
des Aquaeductus Sylvii verbreitert. An seinem bogenformigen lateralen Rande 
sind hier die Riesenzellen der mesencephalen Trigeminuswurzel sichtbar. Ganz 
caudal, nicht mehr in der Figur dargestellt, liegen das Quadrigeminum anterius, 
femer die Corpora geniculata und der ventrale Pol des Pulvinar. 

In der Bezeichnung der Commissuren des Hypothalamus folgen wir C. und O. Vogt( 40 ). 
denen sich Lewandowsky ( 20 ) anschlieBt. 
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Im einzelnen ist folgendes zu bemerken: 

Der Nucleus ruber ist fast v^ollig verschwoinden; nur oral vom Querschnitt 
des Me}mertschen Biindels (TM) befindet sich ein deutlicher hervortretender 
Rest der Pars parvicellularis (AV/)). Caudalwarts gehen die Zellen der Gegend 
des Nucleus ruber ohne scharfe Grenze in die Substantia reticularis der Haube 
(Fr in Fig. 15) fiber. 

Oralwarts gelangen wir allmahlich in die Gegend des Forelschen H-Feldes 
(//j -f ^2)- I^2.s Corpus Luysi besitzt ovale Gestalt und zeigt einen gleichmaOigen 
architektonischen Bau. Caudalwarts stoBt es an die Substantia nigra ( 5 w), lateral 
von ihm treffen wir schon nicht mehr den Pes pedunculi, sondern bereits den hintcren 
Abschnitt der inneren Kapsel (Cip). Lateral von der Capsula interna ist noch der 
caudale Abschnitt des Tractus opticus zu erwalinen. Das zentrale Hohlengrau setzt 
sich, wie es bereits in der Literatur wiederholt beschrieben wurde, aus Zellen ver- 
schiedener GroBe und Farbbarkeit zusammen. Dieselben sind meist zieinlich blaB, 
drei", vier- und mehreckig init gut sichtbarem Kern. 

Oralwarts geht es in den kleinen bereits in der Frontalserie beschriebenen 
Kern /a liber, welcher medial von dem Querschnitt des Vicq d’Azyrschen Biindels 
(VA) liegt. Durch seine kleineren dichter gelagerten Zellen hebt sich hier t^ deutlich 
von dem caudal gelegenen eigentlichen Hohlengrau ab. 

Oralwarts stoBt an den Kern ta der Nucleus mammillo-infundibularis (mi). 
Derselbe zeigt hier jene charakteristischen groBen, etwas verwaschenen Zellen und 
tritt ziemlich scharf aus der Umgebung hervor. Vereinzelte Zellen dringen, wie 
es bereits in der Frontalserie gescliildert wurde, in die Gegend der Forelschen 
H“Felder ein. 

Auf den Nucleus mamillo-infundibalaris folgt oral der Kern if). Seine Scheidang 
vom Nucleus paraventricularis (pv) und von id zeigt die Abbildung deutlich. Medial 
von ia, mi und ip liegt w'iederum der zellarme subventriculare Saum ( 5 t>)- Bei starker 
VergroBerung kann man in demselben eine schmale mediale, an Gliazellen sehr 
reiche und eine breitere laterale zellarme Zone unterscheiden. 

Die Gegend der Forelschen H-Felder (H^ + H.y) geht oralwarts in die Rcgio 
intermedia pedamenti lateralis liber (iPl). Der Kern id, von ip durch einen zell- 
armen Bezirk (i) deutlich getrennt, ist sehr ausgedehnt. Beim w'eiteren Fortschreiten 
ins Telencephalon lockern sich die Zellen auf, so daB man noch einen besonderen 
oralen Abschnitt von id abteilen konnte. 

Oral von dem Lumen des Infundibulums befindet sich regelmliBig ein kleiner 
runder sehr dichter Zellhaufen, dessen Zellen denen von id gleichen (is). 

Der Nucleus substantiae innominatae ist sehr stark entw'ickelt. Die groBen 
intensiv gefarbten Zellen bilden eine diffuse Masse, in der sich keine regelmaBige 
Gruppierung erkennen laBt. Auch hier laBt sich auf t'bersichtsbildern eine sich 
verjlingende, am medialen Rand des Putamens caudalwarts ziehende ZellstraBe 
beobachten. An Stelle des vorderen schrag nach oreil und medial ziehenden Ab- 
schnittes des Nucleus substantiae innominatae (vgl. Fig. 13) ist bereits der oralste 
Abschnitt von id getrcten. Bei sp befindet sich der Teil des Kerns der Substantia 
innominata, der dorsalwarts nach dem Kern des Septum pellucidum umbiegt. Oral 
von der Substantia innominata ist der Nucleus caudatus (Nc) zu erw’ahnen. 
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Fig. 16. Ag 21 b. 

Das Praparat ist dasselbe, wie das in der vorigen Figur abgebildete, nur wird 
hier die andere in einer etwas dorsaleren Ebene getroffene Hemisphare dargestellt. 
In den oralen Abschnitten des Zvvischenhirns ist es noch zu keiner wesentlichen 
Veranderung gekommen. Obersichtsbilder zeigen noch immer die in der vorigen 
Figur beschriebenen Kerne. Nur in den lateralen Abschnitten ist an Stelle der 
Substantia innominata der Linsenkern getreten, mit dem Putamen {Put) und 
dem Globus pallidus. Der Tractus opticus ist bereits ganz verschwunden. Sein 
friiheres Gebiet wird jetzt ganz von dem hinteren Teil der inneren Kapsel ein- 
genommen {Cip). 

In Fig. 15 ist nur der caudale Teil des Zwischenhirns mit seinem Gbergang 
ins Mittelhirn abgebildet. 

Nahe der Mittellinie sind Oculomotoriuskern und der Kern des hinteren 
Langsbundels (Darkschewitschscher Kern nD) zu erwahnen, beide in ihrem dor- 
salsten Teil getroffen. 

Das zentrale Hdhlengrau {cH) erweitert sich in der Umgebung des Aquae- 
ductus Sylvii, an seiner lateralen Grenze sind noch die groBen intensiv gefarbten 
Zellen der mesencephalen Trigeminuswurzel sichtbar (mT), Weiter caudalwarts, 
nicht mehr in der Figur dargestellt, befinden sich die hinteren Vierhiigel. Im lateralen 
Bezirk der Figur sind die beiden Corpora geniculata und der ventrale Teil des Pul- 
vinar in ihren gegenseitigen Beziehungen zu iibersehen. Das Corpus geniculatum 
laterale hat bereits an Ausdehnung abgenommen. In seiner halbmondformigen 
Gestalt ist der lamellare Bau deutlich erkennbar; es handelt sich aber hier nur noch 
um den kleinerzelligen dorso-lateralen Abschnitt (a ); der groBzellige ventro-mediale 
Teil ist bereits verschwunden (vgl. Frontalserie Fig. 4). Die Kapsel des Corpus 
geniculatum laterale ist sehr entwickelt; der laterale Abschnitt entspricht dem 
sogenannten Wernickeschen Feld der Faserpraparate. Oral vom auBeren Knie- 
hocker befindet sich ein schmales Band von Ganglienzellen, welches der medio- 
oralen Seite des Corpus geniculatum laterale haubenartig anliegt, von ihm durch 
Fasermassen getrennt. Es handelt sich um jenen das Corpus geniculatum laterale 
bogenformig umziehenden Abschnitt der Zona reticularis [die Substantia grisea 
praegeniculata pG. 

Zwischen den beiden Corpora geniculata und zwar noch medial von den Kapsel- 
fasern des Corpus geniculatum laterale, von diesen durch die andere Richtung der 
Fasern auch schon im Zellbild unterscheidbar, liegt der Stiel des Corpus geniculatum 
mediate {Sgm), 

Sehr schon ist in dieser Figur die Gliederung des Corpus geniculatum mediate 
zu erkennen. 

Der caudo-ventrale zellarme und kleinzellige Abschnitt {gmc) hebt sich deutlich 
von dem oralen zellreicheren und groBerzelligen (gmo) ab. Eine besondere groBzellige 
Zone (I. d, Frontalserie) am lateralen Rande von gmo laBt sich in diesem Schnitte 
nicht unterscheiden. Medial vom Corpus geniculatum mediate, topographisch eigent- 
lich zu ihm gehorend, sieht man den Nucleus parageniculatus (b) [noyau basal von 
C. Vogt, dessen Zellen denen des ventralen Thalamuskerns (va) gleichen. 
Eine scharfe Begrenzung des inneren Kniehockers (gmo) laBt sich oral nicht sicher be- 
stimmen. Die Pars oralis geht in die Gegend iiber, in der in dorsaleren Ebenen der 
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Kem va des Thalamus licgt, von dem in der Figur erst einige wenige Zellen auf- 
getreten sind. 

Medial vom Corpus geniculatum mediale ziehen die fast sagittal verlaufenden 
Fasem des Lemniscus medialis Lm (v^gl. dazu das Faserbild der Fig. ii der C. Vogt- 
schen Arbeit). 

Caudal von den beiden Corpora geniculata liegt das Pulvinar, das sich mit 
seiner oralen Spitze zwischen die beiden Kniehocker einkeilt. Getroffen sind die 
drei Kerne pd und pft [bzvv. )]. pt] ist nicht nur durch seine Auflockerung 
durch die von lateralwarts her einstrahlenden Fasern charakterisiert, sondern, 
was leider in der Abbildung nicht gut erkcnnbar ist, durch jene vereinzelten 
groBeren Zellen mit langeren Zellfortsiitzen, wie sie bereits in der Frontalserie ge- 
schildert wurden. pdy im Schnitt von dreieckiger Gestalt, grenzt sich durch seinen 
Zellreichtum und seine kleineren Zellen ab. Es entspricht dem hinteren Thalamus- 
kern von V. Monakow. Der caudale Abschnitt gehort schon dem Kern pfi 
bzw. [pe) an. pji und {pe) sind, wie in der Frontalserie naher ausgefiihrt wurde, 
cytoarchitektonisch schlecht voneinander zu trennen; in der Horizontalserie ist 
eine Abgrenzung fast unmoglich. 

Die auBere Umrandung des Pulvinar wird von dem Stratum zonale gebildet. 

Lateral von pr] liegt ein Stiick der Zona reticularis (r), welche hier miiBig groBe, 
ziemlich bla.sse Ganglienzellen enthalt. 

Der ganze Raum zwdschen dem zentralen Hohlengrau, dem Kern des hintereu 
Liingsbiindels, dem Oculomotoriuskern einerseits und der inneren Kapsel anderer- 
seits, welcher oralwarts durch die Forelschen H-Biindel (vgl. Fig. ii bei C. Vogt (39) 
begrenzt wird, caudalwarts in die Gegend des hinteren Vierhugels bzw. in die For- 
matio reticularis der Haube iibergeht, stellt ein Cbergangsgebiet zwischen Hypo¬ 
thalamus und eigentlichem Thalamus opticus dar. Der Nucleus riiber ist bis auf 
wenige Reste (Nr) verschwunden. Statt dessen finden sich die sagittal verlaufenden 
Fasern seiner dorsalen Markkapsel (dMNr). Dieselben lassen sich caudalwarts in 
die Gegend der Formatia reticularis der Haube (Ft) verfolgen, welche Zellen ver- 
schiedenster GroBe und Farbbarkeit enthalt. Bei vp findet sich eine dichtere An- 
sammlung kleiner blasser Zellen, an die lateral jenes Gebiet grenzt, in dem bereits 
einige kleinere Zellen des Kernes va aufgetreten sind. vp stellt mit groBer Wahr- 
scheinhchkeit den ventralsten Teil des ventralen Thalamuskernes dar, der in der 
Frontalserie als Nucleus ventralis parvocellularis bezeichnet wurde; eine endgiiltige 
Entscheidung dariiber ist uns aber nicht moglich gewesen. 

Am medialen Rand der Capsula interna entlang zieht sich eine dichtere An- 
sammlung von Ganglienzellen (r und Zi). Dieselbe enthalt Zellen verschiedener GroBe. 
Am hinteren Teil am weitesten lateral liegt eine Schicht kleinerer, blasser langhcher 
Zellen, welche mit ihrer Langsachse mehr oder weniger parallel gestellt sind (r). 
Weiter nach vom und medial folgt eine Schiclit groBerer viel intensiver gefarbter 
Zellen von spindelformiger bis pyramidenformiger Gestalt mit gut sichtbarem 2 ^ 11 - 
kern (Zi). Medial von dieser Schicht finden sich wnederum kleinere und blassere 
Zellen in spiirlicher Anzahl. Es handelt sich bei dieser ganzen Zellensammlung 
um die Zona reticularis, w-elche gerade an ihrer Umbiegungsstelle von der dorso- 
ventralen in die latero-mediale Richtung schriig getroffen ist. r gehort der eigent- 
lichen Zona reticularis an, die Gegend davor (Zi) entspricht schon der Zona 
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incerta, die in die Zona reticularis iibergeht. Lateral von Zi liegt das Forelsche 
Biindel 

Sonst seien noch der Bindearm des hinteren Vierhiigels (Bp) und caudal voin 
Pulvinar das Ammonshorn. mit dern sich zur Fimbrie entwickelnden Fornix er- 
wiihnt (C/ 1 ). 


Fig. 16. Ag 21 a Vergr. 12: i. 

Von dcr dorsalen Kapsel des Nucleus ruber, von den Kernen des Hypothalamus 
und des Tuber cinereum ist keine Spur mehr vorhanden. Wir befinden uns bereits 
im Gebiet des eigentlichen Thalamus opticus. 

Lateral nimmt der Linsenkern schon einen sehr groBen Raum cin; medial vom 
Putamen liegt der Globus pallidus, in dem man ein inneres (Gi) und ein auBeres Seg¬ 
ment (Ge) unterscheiden kann. Zwischen Linsenkern und Nucleus caudatus (Nc) ver- 
lauft das vordere Segment der inneren Kapsel (Cia), welche hinter dem Knie (G) 
in das hintere Segment umbiegt. Medial vom Nucleus caudatus liegt das Lumen 
des Vorderhorns des Seitenventrikels, medial begrenzt durch das Septum pellu- 
cidum (sp)y in dem man auch bei schwacher VergroBerung jene groBen intensiv 
gefarbten Zellen, denen des Nucleus substantiae innominatae ahnelnd, erkennen 
kann, Weiter nach vorn schlieBt sich an dasselbe der Gyrus subcallosus an. 

Im Mesencephalon ist das Quadrigeminum posterius bereits verschwimden; 
statt dessen ist das Quadrigeminum anterius (Qa) aufgetreten, welches mit dem der 
anderen Seite durch eine Commissur verbunden ist (Cqa). Vor dieser Commissur ziehen 
die Fasern der Commissura posterior (Cp) von einer Hemisphare zur anderen. 
Vom Thalamus opticus ist der sogenannte ventrale Kern (untere Etage des lateralen 
Kernes) in ganzer oro-caudaler Ausdehnung sichtbar, wahrend der mediale Haupt- 
kern erst in dorsaleren Ebenen auftritt. Von den der medialen Partie des Tha¬ 
lamus angehorigen Kernen sind in dieser Figur nur die Kerne w6, P/, mv und mapt 
zu erkennen. 

Das Pulvinar ist in dieser Ebene durch Fasermassen scharf vom ventralen 
Thalamuskern geschieden. Von den Corpora geniculata liegt das laterale noch in 
ziemlich groBer Ausdehnung vor, von dem medialen ist nur noch in seinem oralsten 
Abschnitt ein Rest vorhanden. 

Im caudalsten Abschnitt der Figur ist das Ammonshorn mit der an- 
liegenden Fimbre, lateral da von der Schwanz des Nucleus caudatus (Nc^ ) mit 
seiner Stria terminalis (Stt^) zu bemerken. 

Im einzelnen ist folgendes Verhalten festzustellen. 

Das Pulvinar hat sich gegeniiber der vorigen Figur nicht wesentlich verandert. 
Es sind nur die grdBeren Zellen von prj verschwunden, statt dessen ist der Kern />// 
aufgetreten, dessen Zellen durch die einstrahlenden Fasern unregelmaBiger aii- 
geordnet. Die c3d;oarchitektonische Abgrenzung von dem medial gelegenen pfi 
macht aber in der Horizontalserie viel groBere Schwierigkeiten als in der Frontal- 
serie, und zwar aus einem technischen Grunde, indem sich namlich in den unter- 
suchten Horizontalserien die Zellen des Pulvinar nicht deutlich, sondern mehr 
verw^aschen gefarbt haben, so daB die 2 ^ 11 unterschiede nur sehr schlecht hervor- 
treten. Von medial her strahlen Fasern des Bindearms des Quadrigeminum anterius 
ins Pulvinar ein (Ba), Lateral vom Pulvinar hegt der caudalste Abschnitt der Zona 
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reticularis (r). Dieselbe ist hier ziemlich zellreich und enthalt groBere und ziemlich 
intcnsiv gefarbte Ganglienzellen von unregelmaBiger Gestalt. 

Das Corpus geniculatum laterale wird noch von einem Rest der Substantia 
grisea praegeniculata (pG) eingerahmt. Hire Beziehungen zur Zona reticularis 
sind in dieser Figur deutlich, denn man sicht die Zona reticularis etwas oral vom 
Corpus geniculatum laterale lateralvvarts umbiegen und in pG iibergchen. Lateral 
vom Corpus geniculatum laterale befindet sich der retrolenticulare Abschnitt der 
inneren Kapsel (Girl). Am caudalen Pol dcs Putainen und Globus pallidus findet 
sich eine Ansammlung groBerer intcnsiv gefarbter Ganglienzellen, welche diejenigen 
des Globus pallidus an Gr 5 Be iibertreffen {sip). Dieselbe wurde auch in der Fron- 
talserie beschriebcn. Es handelt sich um den hintersten Zi])fel des Nucleus sub¬ 
stantiae innominatae, welcher sich also erheblich weit caudalwarts ausdehnt. 

Vom Corpus geniculatum mediale ist nur der orale Abschnitt (gmo) erhalten, der 
sich durch seinen Zellreichtum und die gute Farbbarkeit seiner Zellen scharf abhebt. 
Derselbe reicht von alien Kernen des Corpus geniculatum mediale am weitesten oral- 
warts und tritt mit dem ventralen Thalainuskern in Beriihrung, wahrend sich ein 
(ibergang des Nucleus parageniculatus {h) in den Kern va nicht feststellen lieB. 

Zwischen gmo und dem Gebiet des Quadrigeminum anterius, also an der Grenze 
von Zwischen- und Mittelhirn ist jene Zelhnasse schrag getroffeii, die in Fig. 3 
der Frontalserie als ein an der Grenze von Di- und Mesencephalon aus der Gegend 
des Corpus geniculatum mediale und pd nach der Umgelning des Ganglion habenulae 
verlaufendes Zellband abgebildet und als Nucleus limitans bezeichnet wurde (nl) 
(zum Teil dem py von C. Vogt entsprechend). Auch hier in der Horizontalserie 
hebt es sich durch seine groBeren Zellen von der Umgcbung ab. nl dieser Figur 
entspricht ungefahr der Pars suprageniculata nuclei limitantis der Frontalserie {py.y)' 
Oralwarts tritt das Zellband, wie in der Frontalserie bereits erwahnt wurde, und 
wie es ein genaues Studium der Horizontalserie lehrt, mit dem Nucleus parafasci- 
cularis und den Zellansammlungen der Lamella interna in Verbindimg. 

Der parafasciculare Kern (Pj) ist in seiner groBten Ausdehnunggetroffen. 
An seinem caudalen Ende zieht das Meynertsche Biindel (TM) durch ihn 
hindurch. Pf unterscheidet sich durch seine viel groBeren, sehr dicht stehenden 
und intensiv gefarbten Zellen von dem lateral von ihm liegenden Centre median 
(mh)y das sehr kleine blasse Zellen enthalt. mb grenzt sich auf alien Seiten sowohl 
durch sein cytoarchitektonisches Verhalten, sowie durch seine Kapsel Lamina 
medullaris interna von D^jerine, Lamelle intermediaire C. Vogt {li) gegen den 
ventralen Thalamuskem ab. Eine Gliederung von mb in einen oralen und caudalen 
Abschnitt, wie sie C. Vogt eiAvahnt, laBt sich cytoarchitektonisch nicht durch- 
fiihren. Pf stoBt oral an mv. Medial von Pj ist ein zellarmer Bezirk zu bemerken, 
der etwas mehr dorsalwarts durch das Ganglion habenulae ersetzt wird. Der Nucleus 
submedialis (ynv) liegt zu beiden Seiten der Mittellinie; eine paarige Anordnung 
ist nur durch eine schmale in der Mittellinie verlaufende Wand mehr oder weniger 
sagittal gestellter Zellen angedcutet, welche aber auch nicht iiberall deutlich aus- 
gepragt ist. Von lateral und dorsal rniindet, wie die Frontalserie Ichrte, die Lamella 
interna in mv ein. 

Der Nucleus parafascicularis laBt sich vom Nucleus submedialis nicht scharf 
trennen; im allgemeinen sind aber die Zellen in letzterem etw^as kleiner und blasser. 
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Auch sind dieselben mit ilirer Adise nielir parallel gestellt. In seinem oralen Ab- 
schnitt verbreitert sich rnv etwas. Hier stehen die Zellcn besonders dicht und sind 
etwas verwaschen (mv(x))\ ihre Form ist eckig bis spindelformig, der Zellkern 
iiur undeutlich sichtbar. Oral von mv, die Mulde zwischen den oralen Polen der 
beiden ventralen Kerne ausfiillend, befindet sich je ein Kern mit kleinen und blassen 
Ganglienzellen. Es handelt sich um den ventralsten Teil des Kernes mapt^ der erst 
weiter dorsal warts seine eigentliche Ausbildung erfahrt. An der unteren Etage des 
lateralen Kerns (ventraler Kem Monakows) kann man zunachst einen caudalen 
(va, va^ und vb) und einen oralen Abschnitt {vim und vtl) unterscheiden. 

va enthalt die typischen groBen und intensiv gefarbten meist polygonaleu 
Zellcn des ventralen Thalamuskerns, zwischen denen, wie in der Frontalserie, kleinere 
und blassere Zellen liegen. va^ unterscheidet sich von va durch seine etwas groBeren 
und lockerer angeordneten Zellen. vh (schalenformiger .Korper von Tschisch 
und Flechsig, noyau semilunaire D^jerine) ist von va ziemlich scharf abgegrenzt. 
Es besitzt pyramidentormige Gestalt mit oro-medial gerichteter Spitze und enthalt 
kleinere und dichter stehende Zellen als va. Von letzterem ist es auch durch eine 
zellarmere Zone mit sparlicher stehenden kleineren und bliisseren Zellen getrennt 
(vgl. Frontalserie Fig. 6). Der ganze caudale Abschnitt des ventralen Thalamus- 
kernes verjiingt sich oral warts. In seinem vordersten Abschnitt ist er von der inneren 
Kapsel abgedrangt und zieht medialwarts hiniiber. 

Genau das umgekehrte Verhalten zeigt der vorderste Absclmitt des ventralen 
Thalamuskerns (vtm und vtl). Derselbe besitzt oral seine groBte Breite, caudal- 
warts schiebt er sich mit einer Spitze zwischen innere Kapsel und va^. vtm und vtl 
sind cytoarchitektonisch scharf voneinander geschieden (vgl. dazu die nachste 
Figur, Starke VergroBerung). vim besitzt sehr groBe und intensiv gefarbte mehr- 
I'ckige Ganglienzellen mit sichtbaren Fortsatzen, welche denen von va-^ fast gleichen. 
vtm macht daher den Eindruck einer vorderen Fortsetzung von Trotzdem laBt 
sich ein t'^bergehen von va^ und vhn nicht beobachten. Dieselben bleiben durch 
eine Zone von kleineren und blasseren Zellen voneinander geschieden (vgl. Fron¬ 
talserie). Durch vtm zieht das Vicq d’Azyrsche Biindel auf seinem Wege zum Nucleus 
anterior thalami. (VA.) 

vtl besitzt dagegen sehr kleine blasse 2^11en, die mehr denen der dorsalen 
Etage des lateralen Thalamuskerns als denen von vtm ahneln. vtl liegt latero-caudal 
von vtm\ es erstreckt sich ziemlich weit medialwarts, wobei die Zellen allmahlich 
an GroBe zunehmen, um schlieBlich unmerklich in die Cbergangszone iiber- 
zugehen. Von va-^ ist vtl ziemlich scharf geschieden. Zwar findet sich auch hier, 
wie namentlich die Frontalserie lehrte, eine schmale Dbergangszone mittelgroBer 
Zellen. Die Fig. i6 zeigt aber, daB man trotzdem fiber die Grenze nicht im Zweifel 
sein kann. Der vordere Abschnitt des ventralen Thalamuskerns (vent. ant. v. Mo¬ 
na kow) laBt sich also auch auf der Horizontalserie cytoarchitektonisch von dem 
caudalen abgrenzen. In der Gegend des oralen Thalamuspols, wo der vordere 
Thalamusstiel einstrahlt, werden die Zellen von vtm kleiner, von vtl groBer, so daB 
hier ein Gebiet mittelgroBer ziemlich blasser Zellen entsteht. Die Zellen dieser Region (/) 
reichen, stetig kleiner werdend, bis zur Mittellinie hiniiber und verschmelzen hier 
mit den Zellmassen vom Nucleus parataenialis (fmpt). Die Zona reticularis ist 
in der Nachbarschaft des ventralen Thalamuskerns nur sparlich entwickelt. Die 
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Zellen in der Hohe von va sind zwar groBer als die weiter oral gelegenen, sie erreichen 
aber keineswege die GroBe der Zellen von va. Nur im oralsten Teil der Zona reti¬ 
cularis (ra) findet sich eine etvvas dichtere Ansammlung groBerer und intensiver 
gefarbter Zellen. Zwischen r und den Thalainuskernen liegt die Lamella externa {ll). 


MAX frie:demann. 
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Fig. 17. Ao 38 a r. 11. 

Diese Figur stellt den Thalamus opticus in einer betrachtlich weiter dorsal- 
warts gelegenen Ebene bei 3ofacher VergroBerung dar. Nicht mehr abgebildet 
ist der caudalste Abschnitt des ventralen Thalamuskerns und der groBte Teil dcs 
Pulvinar. Diese Regionen werden in der nachsten Figur beschrieben werden. 

Neu aufgetreten ist der mediale Hauptkern des Thalamus (wfl), das Ganglion 
habenulae (H) und der Kern der Lamella interna (viafl). Der submediale Kem (mv) 
ist in seinen caudalen Partien bereits verschwunden und ganz durch den medialen 
Hauptkern ersetzt, der dorsal von mv liegt. Kur in seinem vordersten Teil {x der 
vorigen Figur entsprechend) ist mv noch sichtbar. Das Centre median von Luys 
{mb) ist nur noch in seinem dorsalsten Teile getroffen. Die beiden Corpora geni- 
culata sind verschwunden. 

Im einzelnen ist folgendes zu bemerken: 

Das Ganglion habenulae (H) zeigt die bekannte Gliederung in einen medialen, 
sehr klein und dichtzelligen {ni) (Kornerzellen) und in einen groBeren lateralen 
Abschnitt mit groBeren und sparlicheren Zellen (/) (vgl. Frontalserie). 

Der mediale Hauptkern besitzt bereits eine betriichtliche Breitenentwicklung. 
Er ist von dem der anderen Seite nur durch ein schmales Band blasser sagittal 
gestellter Zellen (m) getrennt. Dieses Zellband erweitert sich in seinem caudalsten 
Abschnitt dort, wo der Querschnitt des dritten Ventrikels auftritt, jederseits zu 
einem kleinen Kern mit sparlichen sehr kleinen sternformigen Zellen (mp). Der 
mediale Hauptkern [ma) wird durch die Lamella interna und die Zellmassen 
in ihrer Umgebung (mapl) vom ventralen Thalamuskem geschieden. Hinten stoBt 
er an das Centre median {mb). Man kann in ihm den groBzelligen medialen {ma) 
und den kleinerzelligen lateralen Abschnitt (ma) unterscheiden (vgl. Frontalserie 
Fig. 7). In ma sind auBerdem die Zellen etwas blasser und dichter angeordnet. 

Das topographische Verhaltnis dieser beiden Abschnitte wechselt je nach 
der Schnittebene, indem ma oralwarts ma immer mehr verdrangt^ In der Figur 
nimmt ma nur noch die latero-caudale Ecke des medialen Hauptkerns ein. 

Die Cytoarchitektonik des medialen Hauptkerns unterscheidet sich von der 
der ubrigen Thalamuskeme. 

Im Pulvinar, welches in dieser Ebene nicht direkt mit ma in Beruhrung tritt, 
stehen die Zellen nicht so dicht; eine Trennung von Pulvinar und medialem Kern 
diirfte wohl nur in den dorsalsten Partien auf Schwierigkeiten stoBen. Der mediale 
Kern zeichnet sich auch dadurch aus, daB seine Grundsubstanz den Farbstoff sehr 
stark festhalt, so daB man eine gleichmaBige Differenzierung der Thalamuskeme 
zwecks photographischer Aufnahmen nur durch Kunstgriffe erzielen kann. Den 
Unterschied vom ventralen Kem des Thalamus zeigt ein Blick auf die Figur. mv 
besitzt wiederum einen groBeren Zellreichtum und verwaschene Zellen niit un- 
deutlichem Kern. 
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Der den medialen Kern lateral umziehende Kern ynapl (Kern der Lamella 
interna, noyau paralamellaire C. Vogt) zeigt in den verschiedenen Abschnitten 
der Lamella interna auch ein verschiedenes Verhalten. 

Am caudalen Ende des medialen Hauptkerns, sich zwischen Ganglion habenulae 
und Centre median keilformig zwischenschiebend, befindet sich eine dichtere An- 
sammlung ziemlich groBer und intensiv gefarbter Ganglienzellen, denen des medialen 
Kerns ahnelnd, aber groBer als dieselben (mapl-^). In dieser Gegend miindet auch 
von ventral her der Nucleus limitans. Die Zellmasse erstreckt sich noch weitcr 
oralwarts zwischen ma und mb, nimmt aber dabei an Zellreichtum ab. Weiter 
oralwarts, dort wo medialer, lateraler Kern und mb zusammenstoBen, verbreitcrt 
sich die Zellmasse wieder zu einem mehr oder weniger dreieckigen Gebilde, das sich 
vom medialen Kern nicht mehr so scharf abgrenzt, aber etwas zellreicher ist und 
auch etwas groBere Zellen enthalt als ma (in dorsaleren Ebenen wird die Abgrenzung 
deutlicher). Weiter oralwarts kann man von einem eigentlichen Kern nicht mehr 
sprechen, da hier nur eine dem Verlauf der Lamella interna folgende StraBe blasser 
langlicher, mit ihrer Achse in der Langsrichtung gestellter Zellen vorhanden ist (u). 
Erst am oralen Pol des medialen Kerns tritt wieder ein eigentlicher Kern um die 
Lamella auf (a). Die Zellen sind hier in mehreren Lagen angeordnet, medial sind 
die Zellen kleiner und blasser, nach auBen werden sie groBer und intensiver gefarbt; 
sie ahneln hier mehr den Zellen des benachbarten vorderen ventralen Kerns, ohne 
aber ihre GroBe und ihre starke Farbung zu besitzen. Sie sind polygonal mit scharf 
sich abhebendem Mlkern. Medialwarts geht ol in den vordersten Teil von mv {x) 
liber; die Zellen von cx sind aber groBer als diejenigen von mv. Die untere Etage 
des lateralen Kerns zeigt die an vorigen Figuren beschriebenen Gruppierungen 
bei der starken VergroBerung sehr deutlich. Besonders sei das total verschiedene 
cytoarchitektonische Verhalten von vtl gegeniiber vtm und va^ noch einmal hervor- 
gehoben. Auch die Gbergangszone zwischen va^ und vtm am lateralen Rande 
der Lamella interna ist sehr gut erkennbar. Sehr auffalligerweise iiberschreiten 
die Zellen der Gbergangszone an der Stelle t die Lamella interna, um in den me-, 
dialen Thalamuskem einzudringen. Sie vermischen sich am oralen Ende des me¬ 
dialen Kerns mit den groBen Zellen von ma, denen sie in der Zellform sehr ^neln, 
sie bleiben aber etwas groBer und starker gefarbt als dieselben. 

SchlieBlich seien noch der Nucleus anterior zonae reticularis (ra) am oralen 
Pol des Thalamus und der parataniale Kem (mapt) erwahnt. Letzterer zeigt hier 
wie in der Frontalserie in der Mittellinie einen etwas kleinzelligeren medialen Ab- 
schnitt, welcher mit dem der anderen Seiten verschmilzt (Pars subend5nnaria se) 
und einen zellarmeren mit groBeren und blasser gefarbten Zellen (Pars ])a- 
rastriata />s). Letzterer geht in die oben erwahnte Zellmasse / fiber, von ihr aber 
durch die groBere Kleinheit und Blasse der Zellen unterschieden. 

Fig. 18. Ag 49a 1. H. 

Das Praparat gehort zwar an und fiir sich einer ventraleren Schnittebene 
an als dasjenige der vorigen Figur. Da aber wieder die linke Hemisphare abgebildet 
ist, so entspricht die Figur in Anbetracht der etwas schrageren Schnittfiihrung 
doch einer etwas dorsaleren Ebene. Der laterale Kern ist fast in ganzer Lange in. 
der Figur enthalten, vom medialen Kern fehlt der mediale und orale Teil. Das 
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Piilviiiar sdiiebt sich zapfenformig zwischen lateralen und medialen Thalamuskern. 
Es wild fast in seiner ganzen Ausdelinung von dem Kern pfi gebildet; der oralste 
Teil, dessen Spitze sich in den eigentlichen Tlialamus einkeilt (pufi), entsteht durch 
Versehinelzung von />// mit /)/>’, ohne daB aber eine cytoarchitektonische Abgrenzung 
von P/-I in der Horizontalserie mdglich ware. In den Ebenen, in denen die Strahlung 
des vorderen Vierhiigels dureh den Thalamus zieht, ist pufi durch die Fasern ziem- 
lich scharf von pft getrennt und impuniert dann als besonderer Kern. Von C. Vogt 
wild dieser Abschnitt als pitc^ bezeichnet. 

p{i ist nicht mehr sichtbar, es ist durch jeiie zellarme Region (z) ersetzt, w'elche 
in der Frontalserie oralwarts in den Kern Ibll iiberging. Am medialen Rande des 
Pulvinar findet sich der Kern p.\, auch bier an seiner Zellarmut und seinen kleinen 
Zellen erkennbar. pa stoBt oral an das Ganglion habenulae (H). Das Pulvinar ist 
auch in dieser Ebene scharf von den iibrigeii Thalamuskernen geschieden. Von ma 
ist es durch mapl^ getrennt und unterscheidet sich von ihm durch seinen geringeren 
Zellreichtum. Voin lateralen bzw. ventralen Thalamuskern hebt es sich wiederuin 
durch seinen groBeren Zellreichtum und seine kleineren Zellen ab. 

rnapl tritt in dieser Figur viel deutlicher hervor als in Fig. 17. 

In seinem medialen Teil liegen sehr groBe multipolare Ganglienzellen, welche 
sich sehr stark mit dem Farbstoff imbibieren. 

Diese Zellen, welche diejenigen in va vielleicht noch an GroBe iibertreffen, 
sind nesterartig angeordnet und lassen sich in dorsaleren Ebenen noch weiter oral 
nachweisen. Diese Zellen stellen die Pars magnocellularis des Kernes der Lamella 
interna dar {me von v. Monakow). Die iibrigen Zellen dieses Teils des Nucleus 
Lamellae internae zeigen verschiedene Form und GroBe; meist sind sie polygonal 
mit maBig stark gefarbtem Zelleib. Der orale und mittlere Abschnitt des Kerns 
der Lamella interna wird noch durch und u gebildet. 

In der unteren Etage des lateralen Kerns hat die Scharfe der Gliederung 
abgenommeii. Wir befinden uns im Gbergangsgebiet zur dorsalen Etage (lb v. Mo¬ 
nakow). Am oralen Pol sind zwar noch einige groBe Zellen sichtbar. Dieselben 
sind aber bereits kleiner als in der vorigen Figur. Es sind Pbergangszellen zu IhIV 
(vgl. Frontalserie). vtl reicht fast bis an die Lamella interna heran. Es geht imter 
Abnahme des Zellreichtiims dorsalwarts in Will fiber. Ob das vtl dieser Figur der 
ventralen oder der mittleren Zellage in der Frontalserie {a und fl), vgl. Fig. 9) 
entspricht, laBt sich mit Sicherheit nicht entscheiden. Am caudalen Ende von vtl 
stehen die Zellen viel dichter; es diirfte sich hier bereits um die erste Anlage von Ibl 
handeln. 

va und va^ lassen sich nicht mehr voneinander abgrenzen. Die ZellgroBe in 
dieser Region hat bereits abgcnommen; wir befinden uns bereits in dem in der Fron¬ 
talserie naher bcschriebenen ('’bergangsgebiet zur dorsalen Etage des lateralen 
Kerns (vaC). (vgl. Fig. 8.) Am caudalen Pol de:? lateralen Kerns sind die Zellen noch 
kleiner, da hier infolge der sagitlalen Krummung des I'halamus caudal dorsalere 
Partien getroffen werden als in der Mitte. Aus dieser n)ergangsregion geht am 
auBeren Rande der Lamella interna ein Fortsatz in die Gegend von vtm, dessen 
Zellen bereits in ventraleren Ebenen als Lbergangszellen beschrieben wurden (O-^). 

An der Grenze von lateralem Kern und Pulvinar linden sich noch groBere 
intensiv gefarbte Z('llen, wie sie fiir den \ cnlralen Tlialamuskern charakleristisch sind. 
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Fig. 19. Ag 96 a r. H. Vergr. 12:1 (Tafcl 22 ). 

Die dorsale Partie des Thalamus, die diese Figur darstellt, besitzt eine woiiigei 
deutlich ausgepragte Gliedening. Der ventrale Kem ist bereits ganzlich verschwun- 
den, nur einige groBere tibergangszellen bei U erinnern noch an denselben. Neu 
aufgetreten ist der vordere Thalamuskern (aa) ^ant. a v\Monakow). Dicser im 
Querschnitt ellipsoide Kern ist nach alien Seiten scharf von der Umgebung durch 
eine Kapsel, welche durch Gabelung der Lamella interna entsteht, abgcgrenzl. 
Seine Grundsubstanz farbt sich ahnlich wie die des medialen Kerns sehr stark. 
Der Zellreichtum ist geringer als im medialen Kern, groBer als im lateralen Kern. 
Er enthalt maBig groBe etwas blasse und verwaschen gefarbte Zellen von drci- 
bis viereckiger zum Teil auch mehr spindelformiger Gestalt. Die Zellfortsatze siiid 
sehr fein und kurz. Eine Gliedening dieses Kerns in zwei Abschnitte (ant. a und 
ant. V. Mona ko w) laBt sich in der Horizontalserie kaum durchfiihren. Auch in der 
Frontalserie war diese Einteilung sehr wenig deutlich. Von einem vollkommenen 
Verschmelzen der beiden vorderen Kerne, wie es C. Vogt myeloarchitektonisch 
annimmt, haben wir uns nicht iiberzeugen konnen. Immer bleiben dieselben durch 
eine schmale mv (x) und mapt verbindende Zellsaule getrennt. Der akzessorische 
vordere Kern ac ist in dieser Hemisphare noch nicht getroffen, dagegen auf der 
anderen Seite, welche dorsaler liegt. ant. c (ac) liegt als halbmondformiges Zell- 
band an der dorso-medialen Seite von aa und schiebt sich zwischen aa und mapt. 
Von aa ist es durch die groBere Zelldichte und durch die viel intensiver ge- 
farbten mehr runden bis polygonalen Zellen mit groBem blassen Kern unterschieden. 
Weiter dorsalwarts nimmt der Querschnitt von aa noch an Umfang zu, in ventraleren 
Ebenen riicken die beiden vorderen Kerne in der Mittellinie so dicht zusammen, 
daB sie nur noch durch eine schmale ZellstraBe (vorderster Teil von mv) getrennt 
bleiben. In der rechten Hemisphare ist noch der dorsalste Teil vom Nucleus para- 
taenialis mit seinen beiden Abschnitten sichtbar, links sind bereits die sagittal von 
vorn nach hinten verlaufenden Fasern der Taenia thalami (Tth) an seine Stelle getreten. 

Der mediale Kern hat bereits erheblich an Umfang eingebiiBt; eine Einteilung 
in ma und m(X ist nicht mehr deutlich erkennbar, da die dorsalsten Abschnitte des 
medialen Hauptkerns aus diffus verteilten kleineren Zellen (kleiner als in ma) be- 
stehen ma{d). mapl hebt sich ebenfalls nicht mehr so deutlich ab. Dort, wo me- 
dialer, lateraler Kern und Pulvinar zusammenstoBen, besteht noch die Verbreiterung 
des Kerns der Lamella interna. Ein eigentlicher Abschnitt me ist nicht mehr vor- 
handen oder wenigstens nur noch durch einige wenige groBere und starker gefarbte 
Zellen, deren GroBe aber hinter derjenigen der Zellen von me zuriickbleibt, an- 
gedeutet. Einen Abschnitt /a und (x kann man in der Umgebung der Lamella interna 
nicht mehr unterscheiden. 

Von der Umgebung laBt sich mapl in dieser Ebene nur durch seine intensiver 
gefarbten und etwas groBeren Zellen scheiden. Die Grenze gegen den lateralen 
Kem ist aber keine scharfe. 

Das Pulvinar ist gegen die vorige Figur unverandert. Uber seine Grenze gegen 
den medialen und lateralen Thalamuskern kann man auch in dieser Ebene nicht 
in Zweifel sein. Die Zellen stehen lockerer als im medialen Kern, dichter als im 
1 ateralen Kern. Erst in den dorsalsten Abschnitten des Thalamus horen diese 
Kriterien auf, so daB man hier von flieBenden Obergiingen sprechen kann. 
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Die obere Etagc des lateralen Kernes {Ih v. Monakow) wird zum groBten 
Teil durch Ibl reprasentiert, das sich, wie die Bilder der Frontalserie zeigen, durch 
seine kleineren sternformigen bis polygonalen, maBig stark gefarbten Zellen scharf 
von va vind abhebt. Das zellarmere und kleinzelligere Ihll laBt sich wegen 
seiner geringon Ausdehnung in der Horizontalserie nur mit Schwierigkeit auffinden. 
Der orale Pol der oberen Etage des lateralen Kerns wird von IhIV und Ihlll ein- 
genommen. IhIV enthalt, wie es auch in dem Ebersichtsbild, wenn aiich nur un- 
deiitlich, zu erkennen ist, etwas groBere und intensiv gefarbte Zellen als der iibrige 
laterale Kern. Es geht ventralwiirts ganz allmahlich in vtm iiber. Ihlll nimmt 
in dieser Gegend nur einen sehr kleinen Raum ein; es ist in seinem caudalen Ab- 
schnitt getroffen. Der Zellreichtum ist hier geringer als in lhl\ die Zellen unter- 
scheiden sich aber nur wenig von denen von Ibl. Ob die Abgrenzung von Ihlll nur 
auf Grund einstrahlender Fasern und der damit verbundenen Verarmung an Zellen 
erfoigt, wagen wir nicht zu entscheiden. Jedenfalls stoBt eine Grenzbestimmung 
zwischen Ibl und Ibll einerseits und Iblll andererseits in der Horizontalserie auf 
groBe Schwierigkeiten. Von vtl ist es durch seine etwas groBeren Zellen und seine 
geringere Zelldichte unterschieden. vtlli bildet in der Zell form einen Ubergang 
zwischen vtla und IbllL 

Die Zona reticularis zeigt im allgemeinen ahnliche Zellen wie Ibl, doch sind 
dieselben meist etwas langlicher und schmaler. Bei ra findet sich noch die etwas 
ausgedehntere Ansammlung groBerer und starker gefarbter Zellen. Der Kern la 
sowie der in der Frontalserie als Nucleus angularis bezeichnete Abschnitt von Ihl 
treten erst in dem dorsalsten Abschnitt des Thalamus opticus auf, sie kommen also 
auf den veroffentlichten Tafeln nicht mehr zur Darstellung. 

Sonst waren in der Umgebung des Thalamus noch das Putamen zu erwahneii; 
der Globus pallidus ist bereits verschwunden. 

Zwischen Nucleus caudatus (Nc) und Putamen zieht das vordere Segment 
der inneren Kapsel (Cia). Der Nucleus caudatus ist hinten noch einmal in seinem 
Schwanzteil getroffen (Nc^), ihm liegt die Stria terminalis an. Ganz oral liegen 
Septum pellucidum und Fornix (Fo). Caudal vom Thalamus opticusist bereits der 
Balken (Cc) aufgetreten. 

IV. Zusammenfassung. 

Das Zwischenhirn der Cercopithecens laBt sich zunachst in zwei groBe Abschnitte 
gliedern, welche nacheinander und getrennt besprochen werden sollen. Entsprechend 
der iiblichen Einteilung in Thalamus und Hypothalamus soil zunachst die dorsale 
Etage des Zwischenhirns, der Thalamus opticus, zusammenfassend dargestellt 
werden. Darauf wird unsere Gliederung der vcntralen Etage des Zwischenhirns, 
Regio subthalamica (Hypothalamus) und das Tuber cinereum mit den ihnen 
benachbarten Regionen des Mesencephalon und Telencephalon folgen. 

A. Dorsale Etage des Zwischenhirns. Thalamus opticus. 

Die Einteilung des Thalamus opticus schlieBt sich im wesentlichen an die 
topographischen Hauptregionen von C. Vogt an. Das der Vogtschen Arbeit 
beigegebene Ebersichtsschema koimte daher zur leichteren Orientierung auch fiir 
die folgenden Ausfiihrungen mit einigen Einschrankungen als Unterlage benutzt 
werden. 
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Der Thalamus opticus zerfallt in: 

1. eine Pars posterior, 

2. eine Pars lateralis, 

3. eine Pars medialis, 

4. eine Pars antero-dorsalis. 

Im AnschluB an die Pars medialis sollen auch der Kern der Lamella interna 
und die in der Mittellinie liegenden Zellmassen der Commissura media besprochen 
werden, wahrend am SchluB eine kurze Betrachtung der Zona reticularis folgen wird. 

1. P&rs posterior. 

Zu der Pars posterior werden das Corpus geniculatum laterale und mediale, 
sowie das Pulvinar gerechnet. 

I. Corpus geniculatum laterale (vgl. dazu Fig. 4 und 15): 

Dasselbe zeigt sowohl in Frontal- wig in Horizontalserien die charakteristische 
hufeisenformige Gestalt; die Offnung des Hufeisens ist dabei ventro-medialwarts 
gerichtet. Der Korper des auBeren Kniehockers besitzt dalier ungefahr die Gestalt 
eines Ellipsoides, dessen medio-ventralen Pol man sich nach innen eingestiilpt 
denken kann, wodurch es zur Bildung eines Hilus kommt. Die das Corpus geni¬ 
culatum laterale zusammensetzenden Lamellen werden, wie bekannt, aus ver- 
schiedenartigen Zellen gebildet. Der kleinere medio-ventrale Abschnitt besteht 
aus zwei Lamellen ziemlich groBer intensiv gefarbter Ganglienzellen mit deutlich 
gefiirbten Zellfortsatzen und sich gut abhebendem Kem (b) (ventraler Kranz der 
groBen Elemente v. Monakow). Die ubrige Masse besteht aus einer Anzahl von 
Lamellen mit viel kleineren und bl^seren polygonalen Ganglienzellen mit schlecht 
sichtbaren Fortsatzen (a). Das Einstrahlungsgebiet des Tractus opticus ist nicht 
besonders cytoarchitektonisch charakterisiert; ebensowenig lassen sich noch weitere 
Unterabteilungen, wie sie v. Monakow wohl mehr auf Grund der Fasersystematik 
vornimmt, feststellen. Umgeben ist das Corpus geniculatum laterale auBen von 
Fasermassen, welche lateral das sogenannte dreieckige Feld von Wernicke bilden. 
Dorso-oral liegt dem Kniehocker die Substantia grisea praegeniculata haubenartig 
an, welche durch eine dichtere Zellansammlung der Zona reticularis gebildet wird 
(siehe dort). In den Hilus keilt sich zuweilen ein Stuck des Pulvinar ein (pdi der Fig. 3). 

2. Corpus geniculatum mediale (Fig. 2—^4 und 15). 

Dasselbe setzt sich aus drei Hauptkemen zusammen, der Pars caudo-ventralis, 
oro-dorsalis und dem Nucleus parageniculatus. Die Pars caudo-ventrahs (gmc) (noyau 
gris. C. Vogt), den hinteren unteren Abschnitt bildend, besteht aus sparlichen kleinen 
unregelmaBig geformten Zellen mit sehr kurzen Zellfortsatzen. Die Hauptmasse des 
inneren Kniehockers wird von der Pars oro-dorsalis (0) (noyau fibreux C. Vogt) ge¬ 
bildet. Dieselbe unterscheidet sich von gmc durch ihren Zellreichtum imd ihre gro- 
Beren Zellen. Oral erstreckt sich dieser Teil ziemhch weit bis zum Anfang des ventralen 
Thalamuskerns. An dem lateralen Rande dieses Kerns laBt sich eine besondere Zone 
noch groBerer Ganglienzellen (/) abgrenzen. Medialwarts iiberragt der Abschnitt zum 
Teil den Nucleus parageniculatus. Dorsalwarts ist die Grenze gegen das Pulvinar 
weder topographisch noch in bezug auf die Zellform eine ganz scharfe. Der Nucleus 
parageniculatus Lewandowsky (noyau basal C. Vogt, Corpus geniculatum mediale 
accessorium Marburg, caudaler Abschnitt von vc v. Monakow) kann in bezug 

81 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



Journal f. Psycholorie 
und Nenro logie. 

auf die Zellform zum ventralen Thalamuskern gerechnet warden, wie es C. Vogt 
tut, topographisch gehort er eher zum Corpus geniculatum mediale. Er liegt dem 
iibrigen inneren Kniehocker medio-oral an und gleicht in seiner Zellform ganz dem 
Thalamuskern va (siehe dort). Einen direkten Cbergang von b in va haben wir 
aber nicht beobachten kdnnen, sondern es findet sich immer ein zellarmer Bezirk 
zwischen ihnen. 

Somit zerfallt das Corpus geniculatum mediale in die vier Abschnitte gmo, 
gmc, gml und h. 

Dem Nucleus dorsalis und ventralis beim Menschen von Malone entsprechen 
diese Gruppen nicht ganz. 

Latero-oral vom Corpus geniculatum verlauft sein Stiel (Sgm). 

3. PulvMnar. 

Das Pulvinar bildet den hintersten Abschnitt des Thalamus opticus. Die 
Abgrenzung ist aber nicht, wie es bisher tibereinstimmend in der Literatur (v. Mo¬ 
na kow, D^jerine u. a) dargestellt wairde, eine willkiirliche, sondern mit Aus- 
nahme der allerdorsalsten Partien laBt sich das Pulvinar iiberall vom eigentlichen 
Thalamus trennen. 

Gegen den ventralen Thalamuskern ist die Grenze eine ganz scharfe (Auftreten 
der groBen Elemente in va), gegen den lateralen Kern {Ih) ist sie namentlich in der 
Frontalserie weniger deutlich und plotzlich, aber, wie die Horizontalserie lehrt, 
stets zu erkennen, wiederum mit Ausnahme der dorsalsten Bezirke (Auftreten des 
Kerns Ibll, groBerer Zellreichtum im Pulvinar, dagegen Zellform sehr ahnlich). 
Der mediale Thalamuskern ist vom Pulvinar durch den Kern der Lamella interna 
getrennt, auBerdem ist sein Zellreichtum viel betrachthcher, die Grundsubstanz 
farbt sich starker; im mb sind wiederum die Zellen kleiner als im Pulvinar. Auch 
in den ventralen Teilen von ma laBt sich, wie wir im Gegensatz zu C. Vogt fest- 
stellen konnten, eine Unterscheidung vom Pulvinar durchfiihren. Cbrigens sind, wie 
C. Vogt nachweisen konnte, Pulvinar und Thalamus durch eine besondere Faser- 
lamelle (Lamella terminalis) voneinander geschieden. DaB die Scheidewand zwischen 
Pulvinar und eigentlichem Thalamus keine gerade, sondern eine unregelmaBig ge- 
bogene Flache darstellt, ist fast selbstverstandlich. Mit seinen zentralen Partien ragt 
z. B. das Pulvinar ziemlich weit oralwarts keilformig in den Thalamus hinein. 

Der in dem Pulvinar vorkommende Zelltypus ist im wesentlichen ein ziemlich 
einheitlicher und unterscheidet sich von dem des lateralen Thalamuskerns nicht 
so erheblich. Die Abweichungen der einzelnen Abschnitte beruhen mehr auf ver- 
schiedener GroBe und Farbbarkeit der Elemente und besonders auf der Art ihrer 
Anordnung. Nur an wenigen Stellen des Pulvinars treten auch Einzelelemente 
von ganz anderem T5^us auf. Im allgemeinen sind die Zellen von maBiger GroBe, 
rundlich bis oval, zum Teil unregelmaBig eckig mit nur kurzen sichtbaren Fort- 
satzen und maBig intensiv gefarbtem Zelleib. 

Das Pulvinar zerfallt zuniichst in cine laterale und mediale Partie, von denen 
die laterale ungefiihr ein Drittel der ganzen Breite des Pulvinars einnimmt (vgl. 
Fig. i). Eine scharfe Grenze besteht nicht zwischen ihnen. In dem lateralen Ab¬ 
schnitt sind die Zellen, wenigstens in der dorsalen Halfte, ein wenig groBer und 
intensiver gefarbt und mehr unregelmaBig in Nestern angeordnet, wahrend die Ver- 
teilung in den medialen zwei Dritteln eine gleichmaBige ist. Zwischen den groBeren 
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Zellen der lateralen Partie finden sich auch kleinere wie in der medialen. Dicht 
am lateralen Rande des Pnlvinars bilden diese klcineren Eleniente sogar eine oral- 
warts an Breitenausdehnung zunehmende Zone- 

Die laterale Partie zerfallt wiederum in einen dorsalen pfi und einen ventralen 
Abschnitt prj. In ist die Hauptmasse der Zellen kleiner. Zwischen denselben 
t re ten aber sehr viel groBere polygonale Zellen mit langen Zellfortsatzen und ziem- 
lich intensiv gefarbtem Zelleib auf, wie sie im Pulvinar auBer in dieser Gegend (und 
vereinzelt in deren Nachbarschaft) nicht vorkommen. In manchen Ebenen be- 
findet sich zwischen pfj. und pt] eine zellarmere Zone (i in Fig. i). 

Die cytoarchitektonisch unterschiedene laterale Partie reicht nicht ganz bis 
an den dorsalen und an den ventralen Pol des Pulvinars heran. 

Die mediale Partie des Pulvinars zerfallt in die Abschnitte p()y py, pfi 
und pa. 

{pt) liegt an dem caudalen ventralen Ende der medialen Partie und stellt 
keinen eigentlichen cytoarchitektonischen Kern dar. Die Zellen sind hier melir in 
einem sehr kleinen Bezirk infolge hindurchziehender Fasern aufgelockert (Fig. i). In 
der Horizontalserie konnte (pe) nicht aufgefunden werden. 

Ebenfalls ventral gelegen, aber mehr oral von {pe) hegt erkenntlich an 
seinem groBen Zellreichtum; die Zellen sind vielleicht etwas kleiner als in der iibrigen 
medialen Partie; nur am medialen Rande, wo pt^ an das Corpus geniculatum mediale 
stoBt, sind die Zellen wieder groBer. Vereinzelt liegen in dem caudalen Gebiet von p<) 
auch jene groBen Elemente, wie sie fiir py] charaktcristisch waren. p 6 schiebt sich 
oral keilformig zwischen die beiden Corpora geniculata ein, wobei es an Ausdehnung 
schnell abnimmt (hinterer Thalamuskern von v. Monakow. Area intergeniculata 
von Malone). Die Hauptmasse der medialen Partie wird von pfi gebildet, welche 
oralwarts in die Zellmasse Pf.ip ohne Grenze iibergeht. Pjbip ragt sehr weit oralwarts 
in den eigentlichen Thalamus opticus hinein; es entsteht durch eine Verschmelzung 
von pjii mit pp, welche so allmahUch vor sich geht, daB man kaum von einem eigent¬ 
lichen Kern sprechen kann. 

pa nimmt eine schmale Randzone am medialen Saume von pp ein; es liegt 
in der Frontalserie in der medio-dorsalen Ecke des Pulvinars. Die Zellen sind spar- 
lich, sehr klein, mehr stemformig und intensiv gefarbt. 

Die mit {py) bezeichnete Region ist nur der im Pulvinar gelegene Abschnitt 
eines viel ausgedehnteren Kerns, des Nucleus limitans {nl) (vgl. Fig. 2, 3 und 16). 
Derselbe bildet ein an der Grenze von Zwischen- und Mittelliirn vom dorso-medialen 
Pole des Corpus geniculatum mediale in die Gegend des Ganglion habenulae oro-dorsal 
verlaufendes Zellband. Dorso-medial vom Corpus geniculatum mediale findet 
sich regelmaBig eine besonders dichte Ansammlung von Ganglienzellen (Pars supra- 
geniculata nuclei limitantis) {pyo)- In dem Zellband selbst kommen noch einige, 
aber inkonstante Zellhaufen vor. Von der Pars suprageniculata geht, zum Teil 
dorsal, zum Teil ventral von der Rindenstrahlung des Quadrigeminum anterius 
gelegen, ein Fortsatz in die Gegend von pi^i {pyP]. Die Pars suprageniculata plus 
diesem Zellfortsatz macht die mit {py) bezeichnete Region aus, wohl entsprechend 
dem myeloarchitektonischen Kern py von C. Vogt. 

Cytoarchitektonisch wird dieses ganze Zellgebiet des Nucleus limitans durch 
seine groBen, etwas blassen und etwas verwaschen gefarbten ziemlich dicht stehenden 
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Ganglienzellen charakterisiert. Oralwarts stoBt der Nucleus limitans an den Nucleus 
parafascicularis (Pf) und an den Kem der Lamella interna (mapl). Am dorsalen 
Rande von p(i findet sich eine Hervorwolbung pia. Hier tritt weiter oral der Kem 
la auf. pla unterscheidet sich aber cytoarchitektonisch nicht von pft, 

2. Pars lateralis. 

Die Pars lateralis des Thalamus opticus zerfallt in eine untere und eine obere 
Etage. Die untere Etage entspricht dem sogenannten ventralen Thadamuskern, 
die obere dem lateralen Thalamuskem sensu strictiore. 

a) Ventraler Thalamuskem, untere Etage des lateralen Kerns (vent, a, 
vent, h, vent, c und vent. ant. v. Monakow). An dem ventralen Thalamuskem 
unterscheidet man zweckmaCig einen caudalen und einen oralen Abschnitt. 

I . Der caudaleAbschnitt(Fig. 3— 8, 16—18) hat auf der Horizontalserie die 
Gestalt eines spharischen Dreiecks mit oro-medial gerichteter Spitze, der orale eines 
ihm anliegenden grade umgekehrten Dreiecks mit latero-caudal gestellter Spitze. 

Die Pars caudalis des ventralen Kerns zerfallt in die Abschnitte ra, vp 
und vh. Davon nehmen va und va^ die laterale, vh die mediale und vp die ventrale 
Partie ein. va und va^ (intermediarer ventraler Kern, dem vent, a und zum Teil 
dem vent, c v. Monakow entsprechend) sind in ihrem Bau nahe miteinander ver- 
wandt. Sie enthalten sehr groBe, intensiv gefarbte drei-, vier- bis mehreckige, zum 
Teil mehr mndliche Zellen mit sichtbaren Fortsatzen und sich gut abhebendem 
Kem; sie gehoren mit denen des Kernes me zu den groBten im Thalamus opticus 
vorkommenden Zellen. Zwischen ihnen liegen unregelmaBig angeordnet viel kleinere 
und blasse Elemente. Der intermediare (va^) unterscheidet sich von dem caudal 
von ihm gelegenen Kerne va durch die etwas lockerer angeordneten, vielleicht etwas 
groBeren Ganglienzellen und durch das etwas starkere Zuriicktreten der kleinen 
Elemente. 

Der Unterscheidung von va und va^ kommt nach den bisher vorliegenden 
experimentellen Daten eine fasersystematische Bedeutung zu, indem in den cau¬ 
dalen Abschnitten des ventralen Kerns die Schleifen, in den oraleren hauptsachlich 
die Bindearmfasern endigen (vgl. die Literaturangabe S. 327). va und va^ grenzt sich 
gegen die obere Etage (lateralen Kern) ohne Schwierigkeit ab; zwar werden die 
groBen Elemente dorsalwarts kleiner (Dbergangszellen V)\ die Scheidelinie wird 
dadurch aber nicht verwischt, wie wir im Gegensatz zu v. Monakow feststellten. 
Gegen den oralen Teil des ventralen Kerns laBt sich der caudale ebenfalls ohne 
Schwierigkeit abgrenzen; man braucht also nicht, wie v. Monakow angibt, eine 
willkiirliche Linie zu ziehen (siehe unten). 

vh (vent, h v. Monakow, Nucleus arciformis, noyau s^milunaire, noyau arque, 
schalenformiger Korper) ist von va, dem es medial anliegt, durch seinen groBeren 
Zellreichtum und durch seine zum Teil etwas kleineren Zellen, sowie seine starker 
gefarbte Gmndsubstanz unterschieden; auBerdem findet sich zwischen beiden meist 
eine schmale Zone von dicht stehenden kleinen blassen Zellen, wie sie zwischen 
den groBen Elementen von va und vh vorkommen. 

vh laBt sich in den dorsalen Abschnitt und den ventraleren vh^, letzterer 
durch etwas kleinere Zellen ausgezeichnet,gliedern. (Fig. 7.) Unscharfist dieBegrenzung 
in der oro-dorsalen Gegend von vh\ hier stoBen die Kerne vh, mb und Ibl zu einer 
t'bergangszone (y Fig. 6) zusammen. Die Pars parvocelliilaris des ventralen Kerns 
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(vp), bisher noch nicht beschrieben, liegt ventral von va und vh in der Gegend, wo 
sich die Radiation pr 41 eminiscale von C. Vogt in derselben Ebene befindet. vp ent- 
halt sehr kleine blasse Zellen, ahnlich den Elementen des Centre median {nib), aber 
noch kleiner als dieselben. 

Ein besonderer dem vent, c von v. Monakow entsprechender Kem hat sich 
beim Affen nicht auffinden lassen; der Nucleus parageniculatus (h) (noyau basal 
C. Vogt), den man auch cytoarchitektonisch zum ventralen Thalamuskern rechnen 
konnte, diirfte aber teilweise mit ihm zu homologisieren sein. 

2. Die Pars oralis (Fig. 9, 16—18 des ventralen Thalamuskems grenzt sich 
zwar gegen die Pars caudalis gut ab, dagegen bestehen zur oberen Etage des lateralen 
Kerns (Iblll und IhIV) vielfach flieBende Cbergange, Auch ist das Bild beim Fort- 
schreiten in der Frontalserie von caudal nach oral ein wechselndes, sodaB das Abgrenzen 
von Kemen in dieser Gegend nur mit einem gewissen Schematismus erfolgen kann. 

Wir unterscheiden einen medialen vtm von einem lateralen Kem vtl\ letzterer 
laBt sich in gewissen Frontalebenen in einen ventralen {(x) und dorsalen Abschnitt (p) 
gliedern. Der oralste Pol wird von der Zellmasse / eingenommen, welch letztere 
aber zugleich der oberen und unteren Etage des lateralen Thalamuskemes als 
ein Mischgebiet angehort. 

vtm, vom Vicq d’Azyrschen Biindel {VA) durchzogen, besitzt dieselben 
groBen intensiv gefarbten Ganglienzellen wie va und va^ in ziemlich dichter An- 
ordnung, dagegen finden sich weniger kleine Zellen zwischen den groBen Elementen 
als in der caudalen Partie des ventralen Thalamuskems. vtm geht nicht unmittelbar 
in die oro-mediale Spitze von va^ iiber, sondern bleibt von ihm durch eine Cber- 
gangszone (6\) mittelgroBer Zellen, welche sich am lateralen Rand der Lamella 
interna entlangzieht, scharf getrennt. 

Dorsal geht vtm unter Kleinerwerden der Zellen allmahlich in IhIV, oral- 
w^ts in / liber, vtl unterscheidet sich in durchgreifender Weise sowohl von vtm 
als auch von va^ in bezug auf Zelltypus und Architektonik. Es besteht aus ziemlich 
kleinen polygonalen, maBig stark gefarbten Ganglienzellen in dichter Anordnung. 
Die Zellen sind in ihrem Typus mit denen der oberen Etage des lateralen Kernes 
verwandt, sind aber kleiner als dieselben^). 

vtlx (kleinere Zellen) und vtlp (etwas groBere Zellen) lassen sich nur in dem hin- 
tersten Teil von vtl unterscheiden; eine scharfe Grenze besteht iibrigens nicht. vUp 
geht auch ziemlich unmerklich in Iblll iiber. Oralwarts verliert sich vtl unter Zu- 
nahme der ZellgroBe in den Mischkem /. 

Zwischen va^ und vtl besteht eine kleine Ubergangszone {Oj), indem die 
groBen Elemente von va^ an Umfang abnehmen. Wie aber die Horizontalserie 
lehrt, besteht zwischen vtl und va^ ein so ausgesprochener cytoarchitektonischer 
Unterschied, daB man iiber die Abgrenzung nicht in Zweifel sein kann. Somit laBt 
sich der orale ventrale Kern (entsprechend dem vent. ant. v. Monakow) scharf von 
dem caudalen trennen. 

Der Kem / entsteht flieBend aus vtl und vtm, indem die Zellen eine mittlere 
Gr6Be und Farbbarkeit annehmen; er verliert sich allmahlich oralwarts. 

1) Man konnte daher vtl wohl mit demselben Recht als besonderen Kern der oberen Etage 
des lateralen Kernes auffassen und mit ihm vereinigen, in ahnlicher Weise, wie es aus den Ab- 
bildungen Malones hervorgeht (vgl. S. 332 ). 
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b) Obere Etage des lateralen Kerns (eigentlicher lateraler Kem la und lb 
V. Monakow). 

Die Zellform ist eine ziemlich einhcitliclie. Die Zellen sind im allgemeinen 
nur von maBiger GroBe und Farbung, polygonal mit kurzen Zellfortsatzen. Der 
eigentliche laterale Kern ward eingeteilt in eine kleine dorsale Region (la) und eine 
ventrale Hauptregion (Ih). Letztere zerfallt wiederum in eine Pars oralis und Pars 
caudalis. Die Pars oralis gliedert sich in einen medialen IhIV und einen lateralen 
Abschnitt Ihlll, die Pars caudalis in einen dorsalen Ihl und einen sehr kleinen ventro- 
lateralen Ihll. Am caudalsten Ende von Ibl findet sich in der dorso-lateralen Ecke 
auBerdem der kleine als Nucleus angularis bezeichnete Kern. 

I. la (Fig. 7 und 8) bildet einen langgestreckten wurstformigen Kern, der 
der Hauptmasse des lateralen Kerns dorsal aufgelagert ist; seine 2 ^ 11 en erscheinen 
etwas groBer als in Ibl. Eine Gliederung in la ist nicht erkennbar. Caudalw'iirts 
geht la flieBend in den Teil pla des Pulvinars iiber, orahvarts erstreckt er sich bis 
fast in die Gegend des vorderen Kerns (aa). 

2. Ventrale Hauptregion lb. Die caudale Partie (Ibl IblI) ist in der 
Frontalserie schwer vom Pulvinar abzugrenzen, in der Horizontalserie gelingt es, 
w^ie \vir gesehen haben, mit Ausnahme der dorsalsten Abschnitte des Thalamus. 
Ibll nimmt nur einen kleinen Bezirk zwnschen va und Ibl dicht an der Lamella 
externa ein und reicht daher nicht bis an die Lamella interna heran. Es strahlen 
Faserbiindel in diese Gegend ein; die Zellen stehen lockerer, sie sind kleiner und 
blasser. (Fig. 5.) Ob diese architektonischen Differenzen nur mechanisch durch die 
einziehenden Fasem zustande kommen, muBten wnr often lassen; eine groBe Bedeu- 
tung kommt aber Ibll kaum zu; wir haben es nicht regelmiiBig in alien frontalen 
Ebenen auffinden konnen. Caudalwrarts geht es in den kleinzelligen Randsaum 
lateral vom Kern des Pulvinars iiber. 

Ibl bildet den groBten Teil von lb. Vom medialen Hauptkern bleibt es durch 
die Lamella interna und den Kern der Lamella interna getrennt; ebensowenig verliert 
es sich in der antero-dorsalen Partie des Thalamus (ant. a v. Monakow). Zu dem 
oralen Abschnitt (IbllI und IblV) bestehen dagegen Cbergange. Die Zellen sind 
in Ibl gleichmaBig verteilt; nur am caudalen Ende von Ibl etwas oral von den Ebenen, 
in denen va zuerst auftritt, befindet sich nahe der Stria terminahs (Stt) in der dorso- 
lateralen Ecke des Thalamus ein kleiner Kern, in dem die Zellen etwas groBer und 
intensiver gefiirbt sind (Nucleus angularis, na). (Fig. 3 und 5.) Wie bereits ge- 
schildert, befindet sich zwischen vb und Ibl ein Cbergangsgebiet. Von dem 
Kern der Lamella interna (niapl) ist Ibl nicht immer haarscharf zu trennen; in 
ersterem sind aber die Zellen meist groBer und starker gefarbt 

Die orale Partie des lateralen Hauptkernes (Iblll + IblV) ist weder von Ibl 
noch von vfl und vhn exakt zu trennen. Am besten hebt sich WIV durch seine etwas 
groBeren und starker gefarbten Zellen von Ibl ab. (Fig. 19.) Iblll ist durch Zellarmut 
charakterisiert. Eine scharfe Grenze best eh t wT.der gegen lb I noch gegen IblV und 
vtlfi. Die orale Partie geht schlieBlich orahvarts in den Mischkern / fiber. Letzterer 
bildet den oralsten Pol des Thalamus opticus, in ihm verschmelzen obere und untere 
Etage des lateralen Kernes. 

Somit laBt sich die obere Etage des lateralen Kernes in fiinf Kerne teilen, welche 
aber keineschar fen Grenzenbesitzen,sondernzumTeilallmahlichineinanderubergehen. 
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Pars medians. 

In dor Pars rnedialis des Thalamus opticus laBt sich zunachst ein mediales 
Gebiet, welches durch den klassischen medialen Hauptkem {ma v. Monakow) 
repriisentiert ward, und ein latero - caudales von dem Centre median von Luys 
[ynh V. Monakow) eingenommenes Gebiet unterscheiden. 

Die Kerne der Mittellinie oder Commissura media konnen gesondert behandelt 
odor einfach zur Pars rnedialis thalami gerechnet werden. Der Kern der Lamella 
interna findet gleichfalls hier am zweckmaBigsten seine Darstellung. 

Es soUen nacheinander 

1. der mediale Hauptkem, 

2. das Centre median, 

3. der Kern der Lamella interna, 

4. die Zellmassen der Commissura media 
geschildert werden. 

I. Klassischer medialer Hauptkem. 

Derselbe nimmt den groBten Teil der Pars rnedialis thalami ein. Seine Gestalt 
ist ungefahr die eines Kugelsegmentes. Von dem Kern der anderen Seite bleibt er 
durch die Zellmassen der Commissura media geschieden; dieselben treten aber 
teilweise so sehr zuriick, daB man von einem Verschmelzen beider Kerne sprechen 
konnte, wenn auch die Raphe immer noch durch eine schmale Zellage angedeutet 
bleibt. Von den librigen Kernen des Thalamus opticus laBt er sich fast iiberall 
rnit Sichcrheit abgrenzen. Von der Pars lateralis thalami ist er durch die Lamella 
interna getrennt; ebenso bleibt er von der Pars antero-dorsalis thalami durch die 
Kapsel des vorderen Kernes geschieden. 

Gegen das Pulvinar fehlt eine scharfere Begrenzung nur in seinen dorsalsten 
Partien, mehr ventral tritt der hinterste Teil des Kernes der Lamella interna (mapij) 
zwischen Pulvinar und ma. AuBerdem bestehen aber auch cytoarchitektonische 
Differenzen. Ubergange sind dagegen vom medialen Hauptkem zu dem ventral 
von ihm gelegenen Nucleus submedialis (niv), zum Teil zu dem Kem der Lamella 
interna und medialwarts zu den ubrigen Zellmassen der Commissura media vor- 
handen. Der mediale Kern ist durch seinen groBen Zellreichtum und durch die den 
Farbstoff stark festhaltende Gmndsubstanz ausgezeichnet. Nach der Zellform liiBt 
sich der mediale Hauptkem in einen medialen (wa) undlateralen Kern (ma) gliedern. 
(Fig. 7 und 17.) In ma sind die 2 ^ 11 en zemich klein und blaB von unregelmaBiger 
Gestalt mit blassen Fortsatzen; ihre Anordnung ist sehr gedrangt. In m(x sind die 
Zellen groBer uu ’ intensiver gefarbt und stehen viel lockerer. An der Beriihmngs- 
flache beider Kerne mischen sich die Zellgattungen durcheinander. Beim Fort- 
schreiten von caudal nach oral nimmt wa sowohl in dorsaler als auch in lateraler 
Richtung bestandig an Ausdehnung zu, so daB sich auf oralen Frontalschnitten 
nur noch in der latero-dorsalen Ecke Reste von ma finden. ma nimmt somit haupt- 
sachhch den latero-caudalen Abschnitt des medialen Hauptkerns ein. Die dorsalste 
Partie des medialen Kernes wird von einer Zone kleiner Zellen, wie sie in der Nahe 
des Ependyms haufiger anzutreffen sind, gebildet (d). Am vordersten Abschnitt 
der Lamella interna, etwas caudal von der Stelle, wo lateraler, medialer und vorderer 
Thalamuskern zusammenstoBen, findet ein Obertreten von Zellen des lateralen 
Kerns in den medialen Hauptkem iiber die Lamella interna hinweg statt, und zwar 
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sind es die der Lamella interna unmittelhar lateral anlicgenden Ubergangszellen 
zwischen va^ und vtm, die sich mit den Zellen von m/\ vereinigen, von denen 
sie sich im iibrigen kaum unterscheiden {t der Fig. 17 und 18). 

2. Centre median von Luys {mb von v. Monakow). 

Der Kem mb enthalt sehr kleine und blasse polygonale Ganglienzellen in maBig 
dichter Anordnung. Medial grenzt an ilm, unregelmiiBig auf mb iibergreifend, der 
cytoarchitektonisch total verschiedene Nucleus parafascicularis (siehe unten), 
den wir aber nicht zum Centre median, sondern zweekmaBiger zu den 2 ^llmassen 
der Commissura media rechnen wollen. mb besitzt eine Kapsel, an deren Bildung 
zwischen mb und vb eine besondere Lamella (Lamehe intermMiaire C. Vogt) be- 
teiligt ist. Dorso-oral geht mb in jene erwiilinte Cbergangszone y liber, in der mbj 
Ibl und vb zusammenstoBen. Eine Gliederung ini eigentlichen mb laBt sich nicht 
nachweisen. Cytoarchitektonisch nicht so scharf ausgepragt ist die Grenze gegen 
den Kern p/ili des Pulvinars. Jedoch sind die Zellen in mb kleiner und blasser. 

3. Der Kern der Lamella interna. 

Die in der Umgebung und innerhalb der Lamella interna liegenden Zellmassen 
stellen keinen einheitlichen Kern dar, da die Zellform und der 2 ^ 11 reichtum in den 
einzelnen Abschnitten der Lamella wechseln. Die Hauptmasse der Zellen liegt 
im caudo-dorsalen Abschnitt der Lamella interna (entsprechend dem noyau para- 
lamellaire von C. Vogt, zum Teil dem wc von v. Monakow). Hier findet sich 
an der Stelle, wo Pulvinar, medialer und lateraler Thalamuskem aneinanderstoBen, 
ein Zellhaufen, in der Horizontalserie im Querschnitt von ovaler bis dreieckiger Gastalt 
mit abgerundeten Ecken (vgl. Fig. 17 und 18, Horiz.-Schn.). Ventralwarts ver- 
schmalert sich diese Zellmasse zu einer diinneren ZellstraBe, die schlieBlich in den 
Nucleus submedialis (mv) iibergeht. Die Zellen in mapl stehen sehr dicht, sie sind 
von verschiedener GroBe, meist groBer als die des lateralen und medialen Kerns. 
Sie nehmen den Farbstoff ziemlich stark an. Eine scharfe Grenze gegen die obere 
Etage des lateralen Kerns besteht aber nicht iiberall. Der caudalste Abschnitt des 
Kernes der Lamella interna (mapli) schiebt sich zwischen medialen Hauptkem und 
Pulvinar. In dieser Gegend tritt auch der Nucleus limitans an den Kem der Lamella 
interna heran. Innerhalb des eigentlichen Kernes mapl kommen neben den kleineren 
Elementen noch sehr groBe intensiv gefarbte multipolare Ganglienzellen vor, welche 
die Zellen des Kernes va und va^ zum Teil noch an Umfang iibertreffen. Dieselben 
sind unregelmaBig in Nestern angeordnet und liegen im dorso-medialen Teil des 
Kernes mapl. Oralwarts reichen sie, bogenformig dem medialen Rande der Lamella 
interna angelagert, ungefahr bis in eine Frontalebene, die durch die Mitte des 
medialen Hauptkernes verlauft. Ihr Vorkommen scheint individuell zu variieren 
(Pars magnocellularis des Nucleus Lamellae internae me). (Fig. 5 und 18.) 

V. Monakows Kern me und vielleicht der Nucleus magnocellularis Nissls 
und Gansers bei niederen Saugern diirfte diesem groBzelligen Teil von mapl ent- 
sprechen. Die mittlere Partie des Kernes der inneren Lamelle ist sehr zellarm. 
Hier finden sich blasse langliche Zellen, die mit ihrer Achse in der Richtung der 
Lamella interna gestellt sind (a). 

Erst die oralste Partie, unmittelbar caudal vom vorderen Thalamuskem (aa) 
beginnend, ist wieder zellreicher. Dieser Abschnitt (r\) geht medial und ventral 
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zwischen dem vorderen und medieden Thalamuskern in den vorderen Absehnitt 
des Nucleus submedialis (mvx) iiber. Die Zellen in a sind zieinlich groB, maBig 
stark gefarbt, polygonal bis langlich; sie ahneln denen der benachbarten Ubergangs- 
zellen des lateralen Kernes. AuBerdem kommen noch kleinere und blassere Ele- 
mente vor. oi zeigt an einzelnen Stellen unregelmaBige Zellverdichtungen, ohne 
daB hier ein konstantes Verhalten vorliegt. Moglicherweise liegt bei den von da 
Fa no beim Hunde beschriebenen Nuclei triqueter und rotundus etwas Ahnliches vor. 

In dem Kern der Lamella interna lassen sich also mehrere Abschnitte, ein 
caudo-dorsaler Hauptteil {mapl und mapl^) mit der Pars magnocellularis (wc), 
eine mittlere zellarme Zone /i und der orale Absehnitt (x unterscheiden. 

4. Die Zellmassen der Commissura media (Kerne der Mittellinie, Nucleus 
reuniens anderer Autoren). 

Zu denselben rechnen wir den N ucleus parafascicularis P/, den N ucleus 
submedialis mv und den Nucleus parataenialis mapt. 

Der Nucleus parafascicularis (Fig. 6, 7 und 16) beginnt etwa in den 
durch die Mitte des Ganglion habenulae gelegten Ebenen. Er wird durch das Meynert- 
sche Biindel (TM) in dorso-ventraler Richtung durchzogen und durch dasselbe in der 
Frontalserie in eine mediate und laterale H^fte geteilt. In den Ebenen des Centre 
median von Luys liegt es demselben direkt medial an, laBt sich aber von ihm durch 
seinen verschiedenen Zelltypus unterscheiden. Ventral stoBt an den Nucleus parafas¬ 
cicularis der Hypothalamus. Oralwarts geht er ohne scharfe Grenze in den Nucleus 
submediahs iiber, wahrend er caudal mit dem Nucleus limitans und dem caudalsten 
Absehnitt des Nucleus Lamellae internae in Beziehung tritt. Myeloarchitektonisch 
hegt in der Gegend von Pf das Campus parafascicularis von C. und O. Vogt. Malo ne 
beschreibt ein analoges Gebilde als Teil seines Nucleus reuniens. Die Zellen sind 
ziemlich groB und stark gefarbt von polygonaler bis rundlicher Gestalt. 

Der Nucleus submedialis wv stoBt oral immittelbar an den Nucleus para¬ 
fascicularis, von dem er sich in der Zellform nicht wesentlich unterscheidet. Die 
etwas blasseren Zellen sind hier etwas langlicher und mehr parallel zueinander 
angeordnet. mv liegt direkt ventral vom medialen Hauptkem, bildet also die Grenze 
von Thalamus und Hypothalamus. Der Cbergang zum medialen Thalamuskern 
ist vielfach ein flieBender. Lateral geht mv in die Zellmassen der Lamella interna 
iiber. Die Verbindung zwischen mv und mapl bildet ein der Richtung der Lamella 
interna folgendes Band blasserer, langlicher Zellen. Am oralen Ende von mv stehen 
die 2 ^ 11 en sehr dicht angeordnet (x der Fig. 17 und 18). Hier miindet von lateral- 
warts der Absehnitt (x des Kerns der Lamella interna ein. mv verschmilzt mit dem 
gleichen Kem der anderen Seite. Von mv geht eine schmale Zellsaule (m) dorsalwarts, 
welche die beiden medialen Thalamuskerne voneinander trennt, oft aber nur von einer 
einfachen Lage kleiner in dorso-ventraler Richtung stehenden blassen und langlichen 
Zellen gebildet wird. In den Frontalebenen des Corpus mammillare liegt dem Kern 
mv eine Region an, welche viel sparlichere ziemlich groBe polygonale Ganghenzellen 
enthalt und in seinem Bau mehr mit dem zentralen Hohlengrau verwandt ist, in dessen 
oraler Fortsetzung sie liegt. Man konnte diese Gegend auch ebensogut schon zum 
Hypothalamus rechnen (Nucleus ventralis commissurae mediae mw). (Fig. 9). 

Der Nucleus parataenialis mapt liegt im oro-dorsalen Gebiet des Tha¬ 
lamus opticus, indem er sich in die Mulde, welche liier etwas medial von der Taenia 

89 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



^62 M AX FRIEDKM.ANN'. Journal f. Psrcholojie 

_ ^ _ iiD'l \<;iirolojrif». 

thalami durch die beiden ancinanderstoBenden Thalamushiilften gebildet wird, 
einseiikt. Lateral von ihm liegt beiderseits die Pars aiitero-dorsalis thalami niit 
dem vorderen und dem akzessorischen voi deren Kern. Mit mv stelit mapt dun h 
eine zwischen den beiden vorderen Thalanuiskt*rnen (ant. a v. Monakow) ge- 
legene ZellstraBe in V^erbindung. Der Nucleus parataenialis zerfallt in einen medialen 
Abschnitt, welcher mit dem der andeiaui Seite verschmilzt, Pars subendyrnaria (sc) 
und je eine laterale Pars parastriata (ps) (eiitsprechend den von C. und O. Vogt 
bei der Katze fasertopographisch beschriebenen Kernen). Die Pars parastriata ist 
viel zellarmer und besitzt blasscr gefarbte gniBen' Zellen als die Pars suben- 
dymaria. (Fig. lo und 17). 

4. Pars antero-dorsalis. 

Die Pars antero-dorsalis (vorderer Thalamuskern, Nucleus anterior thalami, 
Nucleus dorsalis thalami, ant. a, ant. b und ant. c v. Monakow) zerfallt in zwei 
HauptaJ^schnitte, den eigentlichen Nucleus anterior aa und den halbmondformigen 
akzessorischen vorderen Kern (ac). Der vordere Kern (iici) senkt sich von vorne und 
oben zwischen medialen und lateralen Thalamuskern ein, liegt aber zum groBten 
Teil oral vom medialen Hauptkern. Er besitzt in der Horizontalserie einen uvalen 
Querschnitt, in der Frontalserie lulden die Ouerschnitte der beiderseitigen vorderen 
Kerne die Form eines Hufeisens mit dorsalwarts gekehrter Dlfnung. Die Al)grenzung 
gegen die Umgebung ist durch die den Kern einschlieBende Kapsel eine ziemlich 
scharfe. Die Kerne beider Seiten verschmelzen nii ht ganz. sondern bleiben durch 
die mv und mapl verbindende schmale ZellstraBe voneinander getreiint. 

Die in diesem Keni enthaltenen Zellen sind nuiBig groB, denen des medialen 
Thalamuskerns ahnlich, ziemlich blaB, drei-, vier- und mehreckig, zum Teil auch 
mehr spindelformig, etwas verwaschen. Der Zellreichtum ist geringer als im medialen, 
groBer als im lateralen Thalamuskern. Die (h undsubstaoz farbt sich wie im medialen 
Thalamuskern sehr stark. Der Kern liiBt sich in einen kleinen dorso-lateralen (««) 
und einen ventro-medialen Abschnitt {ah) gliedern; in aa stehen die Zellen etwas 
dichter beisammen. (Fig. 9.) Jedoch sind diese beiden Unterabteilungen weder 
konstant noch deutlich ausgejjragt, so daB kein groBer Wert darauf zu legen ist. 

Zwischen dem vorderen Kern und dem Nucleus parataenialis befindet sich 
der akzessorische Kern ac, aa dorso-medial wie eine Kappe anliegend. Er ist durch 
groBeren Zellreichtum und seine intensiver gefarbten groBeren Zellen ausgezeichnet. 

5. Zona reticularis. 

Zwischen innerer Kapsel und Lamella externa gelegen umgibt die Zona reti¬ 
cularis wde eine Schale die laterale Fliiche des Thalamus opticus. An ihrem ven- 
tralsten Ende biegt sie bogenformig medialwarts um und bildet die Greuze zwischen 
Thalamus opticus und Hypothalamus. In den oraleren Ebenen des Thalamus 
opticus geht sie medialwarts in die Zona incerta liber. Rein topographisch kann 
man einen oralen und einen caudalen Abschnitt unterscheidcn, Der caudale biegt 
etwas oral vom Corpus geniculatum laterale in weitem Bogen um dasselbe um. 
In der Ebene des Ubergangs von Pulvinar und eigentlichem Thalamus opticus ist 
die Zona reticularis daher abgcknickt in einem nach kiteralwarts geoffneten Winkel. 

Im allgemeinen besteht die Zona reticularis aus einer sehr diinnen Lage meist 
langlicher bis polygonaler Ganglienzellen, die mit denen der benachbarten Thalamus- 
gegend mehr oder weniger verwandt sind. Die mit dem ventralen hinteren Thalamus- 
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kern {va unci va^ korrespondiercnclen Abschnitte der Zona reticularis enthalten 
aber viel kleinere und bliissere Zellen als der ventrale Thalamuskern. 

Dichtere Zellansammlungen linden sich nur an wenigen Stellen der Zona 
reticularis. Die eine befindet sich entlang der Stria terminalis, also an der dorso- 
lateralcn Ecke des Tlialamus und von hier dem Verlauf der Stria terminalis folgend 
bis an den vorderen Thalamuspol, wo sich die Zona reticularis zu einem etwas 
umfangreicheren Kern {ra) erweitcrt. 

Die zweite Ansammlung wird von der Substantia grisea pracgcniculata gc- 
bildet, welche dem Corpus geniculatum laterale oro-dorsal haubenartig anliegt 
und aus blassen multipolaren, zum Toil mehr spindelformigen Ganglienzellen von 
verschiedener GroBe mit starker gefarbter, zwischen ihnen befindlicher Gmnd- 
substanz besteht (/>G Fig. 6 und 15). 

SchlieBlich sind die Zellen etwas groBer, intensiver gefarbt und dichter an- 
geordnet am caudalsten Ende der Zona reticularis, lateral vom hintersten Teil 
des Pulvinars, namentlich in den ventralsten Partien (Fig. i und 4). Auch sonst 
kommen noch einige unregelmaBige Zellansammlungen in der 2 k)na reticularis vor. 


B. Ventrale Etage des Zwisehenhirns. 

(Regio subthalamica (Hypothalamus), Tuber cinereum und die angrenzenden 
Regionen des Mesencephalon und Telencephalon). 

Die ventrale Etage des Zwisehenhirns wird in erster Linie von der Regio sub¬ 
thalamica eingenommen, welche oralwiirts in die Gegend des Tuber cinereum und 
des Telencephalon iibergeht. Eine Abgrenzung nur desjenigen Teiles als Regio 
subthalamica, die dorsal vom Thalamus opticus iiberlagert wird, ist ziemlich will- 
kiirlich. Die Dbergange zu den sich oral und caudal anschlieBenden Gegenden 
sind flieBende. Wir haben daher auch diejenigen Nachbarregionen,-welche ge- 
wohnlich zum Mesencephalon bzw. Telencephalon gerechnet werden, kurz mit 
beriicksichtigt. 

Die ganze ventrale Etage teilen wir lediglich aus praktischen Griinden der 
Darstellung in einen caudalen Abschnitt, welcher caudal und einen oralen Abschnitt, 
der oral von der Frontalebene des Corpus mammillare gelegen ist. DaB dabei er- 
hebhehe Verschiebungen je nach den unvermeidlichen Abweichungen der Schnitt- 
fiihrung vorkommen, ist selbstverstandlich. Zu dem caudalen Abschnitt werden 
die angrenzenden Partien des Mesencephalon und der hint ere Teil der klassischeh 
Regio subthalamica, zu dem oralen Abschnitt hauptsachlich die in dem Tuber 
cinereum vorkommenden Gebilde und die angrenzenden Partien des Telencephalon 
gerechnet. Das Corpus Luysi hegt im allgemeinen an der Grenze beider Partien. 

I. Caudale Partie. 

Bei der Beschreibung der hauptsachlich zum Mesencephalon gerechneten 
Gebilde ist auf eine detaillierte Darstellung verzichtet worden, namhch dann, wenn 
bereits eine monographische Bearbeitung vorlag. Zu nennen sind hier beispielsweise 
der Nucleus ruber, die substantia nigra, der Oculomotoriuskern imd der Kem des 
hinteren Langsbiindels. 

Der Nucleus ruber zeigt deutlich die bekannte Gliederung in eine beim 
Alfen weniger ausgedelmte caudale Pars magnicellularis und eine gut entwickelte 
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orale Pars parvicellularis (Hat schek) (Hauptkern v. Monakow). Durch 
die Pars parvicellularis verlauft das Meynertsche Biindel. Einzelne verstreute 
Riesenzellen, wie sie sich in der Pars magnicellularis finden, kommen auch in den 
Gebieten dorsal vom Nucleus ruber vor und entsprechcn wolil den Zellen, die Kohn- 
stamm und Quensel zu dem Kern des hintercn Langsbiindels rechnen. (in Fig. 6.) 
Einen besonderen Nucleus pararubralis (v. Monakow) haben wir nicht be- 
obachten konnen. Lateral von Nucleus ruber zielien die Fasern des Lemniscus medialis 
orodorsalwarts in die Gegend des ventralen Thalamuskerns. Ein ausgedehnterer 
N ucleus innominatus (Becliterew) findet sich beim Affen zwischen der Kapsel 
des roten Kerns und den Schleifenfasern nicht, hochstens handelt es sich um eine 
schinale Trennungszone kleiner blasser und fusiformer Zellen (Campus separans 
entsprechend dem gleichnamigen fasertopogra])hischen Felde C. und O. Vogts) bei 
der Katze. Ebensowenig haben wir uns von dem Vorhandensein eines distinkten 
Ganglion ectomammillare (Marburg), das mit dem Tractus peduncularis 
transversus in Beziehung steht, iiberzeugen konnen. 

Die Substantia nigra zerfallt, wie bekannt, in einen dorso-medialen (co) 
und einen ventro-lateralen Abschnitt (re). Der dorso-mediale ist zellreicher, der brei- 
tere ventro-laterale enthiilt sparlichere Zellen, aber eine sich stark farbende Grund- 
substanz. Die Zellen sind ziemlich groB, intensiv gefarbt, mit langen Fortsatzen 
und deutlichen Schollen. Pigment findet sich in den Zellen der Substantia nigra 
beim Affen nicht. Die Abschnitte entsprechcn fasertopographisch der Substantia 
nigra compacta und reticularis von Sano. Die Substantia nigra compacta reicht 
weiter oralwarts als die Substantia nigra reticularis und geht in den Nucleus 
posterior pedamenti lateralis (siehe unten) iiber. 

Des Oculomotoriuskerns ist, soweit er sich in den Figuren findet, Er- 
wahnung getan, auf eine Gliederung desselben aber verzichtet worden. 

Der Kem des hinteren Langsbiindels (nD, Darkschewitschscher Kern, 
Kern der hinteren Commissur) liegt dem Oculomotoriuskern oro-dorsal an. Caudal von 
ihm be findet sich der Fasciculus longitudinalis posterior. Seine Abgrenzung gegen 
den Nucleus ruber parvicellularis scheint nicht uberall ganz scharf zu sein. Die 
Zellen sind verschiedener GroBe, zum Teil groBer als die des benachbarten Oculo¬ 
motoriuskerns, ziemlich stark gefarbt, von eckiger bis ovaler Form. Einen be¬ 
sonderen Bechterewschen Kern von dem Darkschewitschschen zu trennen 
[Tsuchida] gelang nicht; es wurden allerdings keine besonderen Untersuchungen 
zu diesem Zwecke vorgenommen. Der Kern des hinteren Langsbiindels hebt sich 
im allgemeinen ziemlich scharf als besonderer Kern ab. Die dorsal vom Nucleus 
ruber in der Haube gelegenen verstreuten groBcn Ganglienzellen vom Typus der 
Zellen des Nucleus ruber magnicellularis, welche Kohnstamm und Quensel 
auf Grund experimenteller Studien zum Kern des hinteren Langsbiindels rechnen, 
gehoren beim Affen rein topographisch nicht zu dem Kern nD. 

Das zentrale Hohlengrau des Mittelhirns wuide nicht speziell mit in den ■ 
Kreis der Untersuchung gezogen. 

Im Mittelhim wurde in den Frontalebenen, welche durch die Corpora geni- 
culata fiihren, lateral vom obersten Abschnitt des Pes pedunculi und an der Stelle, 
an der weiter caudalwarts der Bindearm des hinteren Vierhiigels liegt, ein sehr kleiner 
Kem gefunden mit spiirlichen ziemhcli groBeii multipolareii oder unregelmaBig 
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geformten Ganglienzcllen mit maBig stark gefarbtem Zelleib, stark gefarbter inter- 
cullularer Grundsubstanz Nucleus marginalis (nm Fig. 4). 

Oral schlieBt sich an die Haube des Mittelhirns die eigentliche Rcgio sul)- 
thalamica an. Dieselbe wird dorsal vom Thalamus opticus, lateral von der Capsula 
interna, medial von dem zentralen Hohengrau begrenzt. Die ventralen Gebicle 
werden von dem Pes pedunculi und der Substantia nigra eingenommen. Die Greuze 
gogen den Thalamus ojiticus bildet lateral der ventrale Schenkel der Zona reti¬ 
cularis, medial der Nucleus submedialis und parafascicularis und in oraleren Ebenen 
die Zona incerta. Der orale Abschnitt der Regio subthalamica \vird zum Teil von 
den Kernen des Tuber cinereum eingenommen und findet unter 2 seine Besprechung. 

Forel unterscheidet in der Regio subthalamica drei Schichten. Von diesen 
haben nur die ventrale und mittlere (der Luyssche Korper und die Zona incerta) 
ein cytoarchitektonisches, die dorsale (das Feld H von Forel) dagegen mehr 
fasertopographisches Interesse. AuBerdem kommen in der Regio subthalamica 
noch diffus zerstreute Zellen vor (Substantia reticularis hypothalami Malone). 

Der Luyssche Korper (Corpus subthalamicum) (Fig. 8 und 14) liegt mit 
seinem vordersten Teile in dem Grenzgebiet, in dem der caudale Abschnitt der Regio 
subthalamica in das Gebiet des Tuber cinereum iibergeht, zum Teil sogar noch oral 
davon. Es zeigt sowohl in der Horizontalserie als auch in der Frontalserie einen 
elliptischen Querschnitt und besitzt daher eine linsenformige Gestalt. Von der Um- 
gebung hebt es sich scharf ab. Dorsal grenzt es an die Zona incerta und das Biindel 
von Forel, lateral an die Capsula interna, ventral an den Pes pedunculi und die 
Substantia nigra, medial an die Substantia reticularis hypothalami. Die Zellen des 
Luysschen Kdrpers sind von ungleicher GroBe, mehreckig oder langlich, nicht 
sehr intensiv gefarbt mit langeren sichtbaren Fortsatzen und stehen ziemlich dicht 
angeordnet. Eine Gliederung laBt sich im Luysschen Korper nicht erkennen. 

Die Zona incerta (Fig. 8 und 9) bildet die mediale Fortsetzung des ventralen 
Schenkels der Zona reticularis. Medialwiirts stdBt es an das Forelsche Feld -f H., 
weiter oral geht sie in das zentrale Hohlengrau iiber und zwar hauptsachlich in denje- 
nigen Abschnitt des zentralen Hohlengraus, welcher von dem Vicq d’Az yrschenBiin- 
del durchzogen wird, den wir aber schon zum Tuber cinereum rechnen (/a) (siehe unten). 

Die Zona incerta besteht aus einem mehrschichtigen Zellband, welches in 
den einzelnen Abschnitten verschiedenartige Zellen enthalt. Im allgemeinen kann 
man einen lateralen und einen medialen Abschnitt unterscheiden, ohne daB hier 
eine scharfe Trennung besteht. Im lateralen Abschnitt sind die Zellen klein, mehr 
fusiform und blaB. Weiter medial werden die Zellen grofler; es treten vereinzelte 
groBere und starker gefarbte polygonale Zellen auf, wie sie verstreut in der Haube 
vorkommen. Der Cbergang in das zentrale Hohlengrau erfolgt flieBend meist unter 
Zunahme des Zellreichtums; die Zellen haben hier den Charakter derjenigen des 
zentralen Hohlengraus, speziell des Kerns toe. 

Die Substantia reticularis hypothalami enthalt Zellen verschiedener 
GroBe, teils kleine blasse fusiforme, teils intensiv gefarbte groBere polygonale und 
multipolare Zellen. 

2. Orale Partie. 

Hierzu gehoren der vorderste Abschnitt der klassischen Regio subthalamica, 
die Kernmassen des Tuber cinereum und die angrenzenden Bezirke des Telen- 
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cephalon. Die Grenze zwischcn oraler und caudaler Partic liegt ungcfahr in den 
caudalsten Ebeneii drsCorjms niainniillaie. Dorsale und ventralc Etagc des Zwisrlien- 
hirns gchen mil deni Verschwindcn des Thalamus opticus in oralen Ehcnen ohne 
Grenze iiieinander iilier. 

Ill topogiai)liischer Bezieliung laCt sicli in den ventralsten Abschnitten in 
der Bucht zwisclien Corpus niarnmillare bzw. dem Infundibulum einerseits und dem 
Traetus opticus andererseits zweckmaliig eine Region abgrenzen, vvelche sich oral- 
warts bis Ix'iiiahe an das Chiasrna opticum erstrcckt und welche die orale Fort- 
setzuiig des Pedamentum laterale von Ziehen bildet. Wir haben sie im erweiterten 
Sinne als Pedamentum laterale bezeichnet. Sie hat die Gestalt eines spitzwinkligeii 
Dreiecks, dessen Basis ventral an der Hirnbasis, dessen Spitze dorsal zwischen Globus 
palhdus und den eigentlichen Zellmassen des Tuber cinereuni gelegen ist. In ihreni 
dorsalen Abschiiitt befiiidet sich die Strahlung der Ansa lenticularis und des unteren 
Thalamusstieles. 

Folgende cytoarchitektonische Gruppen solleii nacheinander besprochen 
werden: 

a) das Gebiet des Corpus mammillare mit seinen Ganglien, 

b) die Kerne des Tuber cinereum, 

c) die Kerne des Pedamentum laterale, 

d) der Nucleus supraopticus, 

e) die Zellmassen der Substantia innominata. 

a) Das Gebiet des Corpus mammillare. 

Das Corpus mammillare teilt man gewohnlich in ein mediales und ein laterales 
Ganglion. 

Das mediale Ganglion oder das eigentliche Corpus mammillare ist ein kugel- 
formiges mit einer Kpasel umgebenes ganz ventral und nahe der Mittellinie ge- 
IcgenesGebilde, ausdem bekanntlich der Fasciculus mammillaris princeps (Koelli ker) 
entspringt. Die Grundsubstanz farbt sich ziernlich stark; die Zellen sind klein, 
blali, polygonal ohne langere sichtbare Fortsatze, sehr dicht gelagert. In der Hori- 
zontalserie lieB sich in Cbereinstimmung mit Gudden ein caudaler zellreicherer 
und kleinzelligerer von einem oralen zelkirmeren und groBzelligeren Abschnitt 
imterscheiden. 

Die beiden Corj)ora mammillaria verschmelzen in der Mittellinie nicht mit- 
einander, sondern sie bleiben in der Raphe durch eine Schicht grauer Substanz 
(R Fig. () und 12) voneinander getrennt, welche die caudale Fortsetzung der grauen 
Massen des Tuber cinereum darstellt. Die graue Substanz nimrnt auch nahe der Mittel¬ 
linie noch eine schmale Randzone ventral von der Corpora mammillaria ein {RvFig. 9). 

In oraleren Frontalebenen wird vom Corpus mammillare am dorso-lateralen 
Rande dessellien durc h Faserziige hiiufig eine kleine halbmondformige Zellmasse 
abgesprengt, welche sich aber cytoarchitektonisch nicht von dem iibrigen medialen 
(ranglion unterscheidet. 

Lateral vom medialen Ganglion, mehr in den caudaleren Ebenen des Corpus 
mammillare findet sich S('hon in dem medialsten Abschnitt des Pedamentum laterale 
gelegen ein kleiner runder, sich scharf abhebendcr Kern mit ziernlich groCen intensiv 
gefiirbten cckigen Ganglic ii/ellen mil langen Zellforlsalzen (Nucleus accessorius 
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Koclliker?, Nucleus intcrcalatus Malone), (in Fig. 9 und 12). Ein eigentliclies 
distinktes Ganglion lateralc des Corpus maininillarc lie (3 sich beim Affen niclit 
auffinden. Das Vanlialten ist vielniehr folgcndes: 

Schon in den Fronlalebcnen dicht caudal voin Corpus inaniinillare findeii sich 
in der inedialen Halite des Pedainentuin laterale diffus zerstreute groBerc Ganglien- 
Zfllen, welclie l)eini Fortschreiteii oralwarts sowolil an (irdlie und Zalil zunehrnen. 
Der Nucleus intcrcalatus liegt bereils innerliall) dieser diiiusen Ganglienzelleninasse. 
Zu einem eigentlichen Kern schliefien sich die diffus zerstreuten Ganglienzellcn erst 
in den oralen Ebenen des Corpus niainmillare zusaininen, demselben hier kappen- 
forinig anliegend; die Hauptmasse des Kerns liegt aber oi al voin Corpus inainiiiillare. 
Die Zellen sind hier groB, polygonal oder inehr abgenindet, blaO und etwas ver- 
waschcn, die Zellen stehen sehr dicht. Die Hau[)tinasse der Zellen liegt in der Um- 
gebiing der Crura fornicis, die der Kern last auf ihrem ganzeii Wege nach dorsal 
und oral l)egleitet. Der Kern delint sich daher oral immer mehr dorsalwiiits aus 
und reicht oro-dorsalwarts bis in die Gegend des Nucleus paraventricularis (siehe 
unten). Er schiebt sich zwischen die grauen Massen des Tuber cinereum, sie an 
einzelnen Stellen \oncinander trennend. Zwischen den groBen Zellen finden sich 
iibrigens auch jene kleine blassen Zelkai, wie sie fiir die Kerne des Tuber cinereum 
charakteristisch sind. \k)n dem Kern geh(‘n Auslaufer nach verschiedenen Rich- 
tungen, z. B. erstreckt sich ventral von dein vordersten Abschnitt des Forelschen 
//j-Biindels ein soldier Fortsatz lateralwarts {Lamina grisea separans Igs Fig. 9). 

Innerhalb des Kernes finden sich einzelne inkonstante dichtere Zellansarnm- 
1ungen. 

Das Ganglion laterale corporis manimillai is stellt nun den hintersten Abschnitt 
dieses groBzelligen Kernes dar, welcher dem inedialen Ganglion des Corpus mammillare 
in seinem oro-lateraleii Geliiete kappenfdrmig anliegt. Jedenfalls lieB sich sonst 
kein besonderer dem Guddenschen lateralen Ganglion entsprechender Kem auf¬ 
finden. Fiir die gauze beschriebene Zellmasse wurde die Bezeichnung Malones 
Nucleus ma mniillo - i n f u nclibularis adoptiert. (Fig. 9, 10, 12—14.) 

b) Die Kerne des Tuber cinere^im. 

Dic'^graue Masse des Tuber cinereum (Substantia grisea des dritten Ven- 
irikels Malone) zeigt einen ziemlich einheitlichen Ban. Caudal geht sie in das 
zentrale Hdhlengrau in der Umgebung des Oculomotoriuskerns liber. Die Zellen 
sind klein, polygonal mit sichtbaren Fortsatzen, blaB und etwas verwaschen, mit 
undeiitlich sich abhebendem Kern, sehr dicht und gleichmaBig angeordnet. Von 
dem hinteren zentralen Hohlengrau hiBt sich die Zellmasse durch den groBeren 
Zellreichtum und die viel kleineren Zellen unterscheiden. Die Einteilung des Tuber 
cinereum in einzelne Kerne basiert mehr auf topographischen Verhaltnissen und 
auf Verschiedenheiten der Zelldichtigkeit als auf Abwcichungen in der Zellform. 
ITiterschieden werden die Kerne t\, tfi ty, t() und tf und der Nucleus paraventri¬ 
cularis pv (Malone). Die Trennung dieser einzelnen Abschnittc ist mit Ausnahme 
von pv keine scharfe, da sich tdjergangszonen vorfinden. Der Kern tx liegt dorsal 
an der Greuze von Tuljer cinereum und dem caudaler gelegenen zentralen Hohlen¬ 
grau, zu dem man l\ ebensogut rechnen kdnnte. Durchzogen wird tx vom Vicq 
d’Azyrschen Ihiiidel. Von lateiahviirts stoBt die Zona iucerla an. In und ver- 
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schmilzt mit ihm. Vom zentralen Hohlengrau liiBt sich t \ durch seine kleineren und 
dichter steheiiden Zellen unterschoiden (s. Fig. 14). Vereinzelt liegen in ia auch 
noch einige groBere Zellen aluilich denen des zentralen Hohlengraus. 

Der Kem tfi liegl oral von i\ ebenso wie /a mehr in den dorsaleren Partien 
des Tuber cinereuin. tfi zeigt schon die kleineii und dicht stehenden Ganglienzellen 
des eigeiitlichen Tuber cinereuin. (}etrennt werden t.\ und iji durch die dorsaleren 
Abschnitte des Nucleus maininillo-inlimdibularis, welcher sich zwischen beide Kerne 
schicbt (Fig. 14). 

Dem ventralen Gebiet des Tuber cinereuin gehbrt der Kern iy an. Lateral 
von ihm liegt der Nucleus inammillo-infundibularis, dorsal der Kern t\ und zum 
Teil noch der Kern ip. Caudal warts schiebt er sich in der Raphe zwischen die 
beiden Corpora mammillaria. Oralwarts nimmt sein 2 ^dlreichtum nach und nacli 
ab; in den vordersten Abschnitten des Tuber cinereum liegt an der friiheren 
Stelle von iy eine zellarme Zone, die keinen eigentlichen Kern mehr vorstellt. Oro- 
dorsal laBt sich iy nicht scharf von ip trennen. Zwischen ihnen befindet sich aber 
eine zellarmere Zone; auch ist der Zellreichtum in iy eher noch groBer. Teilweise 
erfolgt die Abgrenzung von ip und iy auch durch einen Zipfel des Nucleus mammillo- 
infundibularis. 

Den vordersten und groBten Teil des Tuber cinereum, die dorsale und zum 
Teil die ventrale Partie desselben erfiillend, nimmt der Kern id ein. Derselbe be- 
ginnt oral von ip, von demselben getrennt durch eine zellarmere Zone {i Fig. 14). 
In seinem architektonischen Verbal ten unterscheidet er sich aber kaum von ip. 
In den oraleren Abschnitten verschmilzt id mit den kleinen diffusen, zwischen den 
absteigenden Fasern der Taenia thalami gelegenen Zellen. In seinem oralsten Ab¬ 
schnitte, in dem die 2 ^ 11 en etwas lockerer angeordnet sind, laBt sich id auch richt 
scharf von dem Caput nuclei caudati abgrenzen, von dem es auch in der Zellform 
nicht so erheblich abweicht. Ventral von id befindet sich jener zellarme Bezirk, 
der caudal warts in den Kern iy iibergeht. it bildet keinen eigentlichen Kern. Es 
wird durch eine kleine Zellsaule dicht vor dem oralen Pol des dritten Ventrikels 
gebildet. In der Zellform gleicht es id. Die graue Masse des Tuber cinereum wird 
an der Ventrikelfliiche von einer zellarmen subventrikularen Zone bekleidet (sv). 
In derselben kann man noch eine mediale an Gliazellen reiche von einer breiteren 
ganz zellarmen Schicht unterscheiden. 

Einen ganz anderen Charakter als die iibrigen Kerne des Tuber cinereum besitzt 
der Nucleus j)araventricularis (Malone) pv (Fig. ii, 13 und 14). Derselbe liegt 
an der Stelle, wo ip und id aneinanderstoBen, in den dorsalen Gebieten des Tuber 
cinereum als eine sich scharf abhebende dicht an der Ventrikelfliiche gelegene 
Zellsaule. Zwischen ihm und dem Ventrikel liegt nur noch die zellarme Zone (sv). 

Die Zellen in pv sind groB, sehr intensiv gefiirbt, von verschiedener Gestalt, 
eckig Oder fusiform, zum Teil abgerundet mit kurzen Zellfortsatzen, sehr dicht 
gelagert. Medial sind die Zellen etwas kleiner als lateral. 

An den Nucleus paraventricularis tritt ein Auslaufer des Nucleus mammillo- 
infundibularis heran; die Zellen in mi sind aber blas.ser und verwaschener als in pv. 

Inwieweit die beschriebenen Kerne den Nuclei des Tuber cinereum der Literatur 
(Lenhossek, Retzius, Koelliker, Honegger u. a.) entsprechen, muBte offen 
blcibeii. 
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c) Die Kerne des Pedamentum laterale. 

In dem Pedamentum laterale konnten vier Gnippen unterschieden werden: 

Die Pars zonalis pedamenti lateralis, der Nucleus posterior peda- 
menti lateralis, die Regio intermedia pedamenti lateralis und der 
Nucleus anterior pedamenti lateralis. 

AuBerdem liegen in dem Pedamentum laterale noch diffus verstrcute Zellen 
z. B. in den caudalen Partien die Zellen, die wir zum Nucleus mammillo-infundi- 
bularis bzw. zum lateralen Ganglion des Corpus mammillare gerechnet haben. Auch 
der Nucleus intercalatus liegt schlieBlich in dem medialsten Bezirk des Pedamentum 
laterale. 

Die Pars zonalis pedamenti lateralis (Pz) bekleidet die basale Flache 
des Pedamentum laterale in den Ebenen des Corpus mammillare als eine sich bogen- 
formig von der Gegend des Tractus opticus zum ventralen Pol des Corpus mammillare 
erstreckende schmale Zone. Die Zellen sind hier sehr klein, ziemlich intensiv gc- 
farbt, polygonal mit sichtbaren Zell fort satzen (Fig. 9 und 10). 

Der Nucleus posterior pedamenti lateralis liegt etwas oral von dem 
vordersten Ende der Substantia nigra in der ventro-lateralen Ecke des Pedamentum 
laterale (Fig. 9). 

Er bildet hier einen kleinen dicht medial vom Tractus opticus gelegenen 
Zellhaufen. Von den Zellen der Substantia nigra, mit der er durch eine kurze Zell- 
briicke zusammenhangt, unterscheiden sich seine Zellen durch ihre groBere Blasse 
und die Verwaschenheit ihrer Farbung. Sie ahneln mehr den Zellen des Nucleus 
mammillo-infundibularis, mit dem aber kein direkter Zusammenhang besteht. Ihre 
Gestalt ist unregelmaBig mit langen Fortsatzen und blassem Kern. 

Dorsal vom Tractus opticus erstreckt sich ein bandformiger Auslaufer lateral- 
wiirts in die Gegend der Substantia innominata, in welchem die Zellen blasser und 
langlicher sind (Stratum supraopticum Sso). 

Die Regio intermedia pedamenti lateralis (Fig. 10—14) nimmt den 
groBten Teil des Pedamentum laterale ein. Es umfaBt die ganze Basis des Pedamen¬ 
tum laterale zwischen dem Nucleus posterior und dem Nucleus anterior, auBerdem 
den sich nach oben verschmalernden dorsalen Anteil. Zum Teil entspricht ihr das 
Gebiet der Ansa peduncularis und der Ansa lenticularis. Medial von ihr liegen die 
graue Masse des Tuber cinereum und der Nucleus mammillo-infundibularis, sowie die 
Crura fornicis, lateral der Linsenkem bzw. die Substantia innominata. Cytoarchitek- 
tonisch stellt sie ein Mischgebiet dar, indem sich hier Cbergangszellen aus dem Nucleus 
mammillo-infundibularis und dem Nucleus Substantiae innominatae finden. Im 
allgemeinen ist sie nicht sehr zellreich. Die Zellen sind von mittlerer GroBe, kleiner 
als diejenigen des Nucleus mammillo-infundi bularis, betrachtlich groBer aJs die- 
jenigen des Tuber cinereum, polygonal mit sichtbaren Fortsatzen, maBig stark ge- 
farbt. Dorso-medial ist die Region nicht scharf vom Nucleus mammillo-infundi¬ 
bularis geschieden; die Zellen nehmen allmahlich den Charakter der Zellen des 
letzteren Kernes an. Auch zwischen den Fasem der Ansa lenticularis liegen verstreut 
groBere Zellen, welche sich der Linsenkemschlinge anschlieBend unter dem Globus 
pallidus bis in den Nucleus substantiae innominatae verfolgt werden konnen, von 
dessen Zellen sie sich allerdings durch die weniger intensive Farbbarkeit unter¬ 
scheiden. 
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Der Nucleus anterior pedamenti lateralis liegt im oralsten Abschnitt 
des Pedamentuin laterale medial von dem Ouerschnitt des Tractus opticus, also 
an einer entsprechenden Stelle wie caudal der NiKieiis posterior. Die Stiiiko sc'iner 
Entwicklung scheint (‘twas zu vai iieren. Er liiBt si('h bis in die Ehenen des Chiasma 
opticum verfolgen, wobei er allmahlich immer weiter inedialwarts ruckt. Iin Chiasma 
opticum komrnt er dorsal vom Selmerven zu liegeii; er vtTschmilzt nielit mit dem- 
jenigen der anderen Srite, ebensoweiiig tritt er mit dem Nucleus supraopticus in 
Verbindung. Seine Zt'llen sind ziemlich groB, \v(jbei aber ein groBer Teil des Zell- 
leibes auf die langen Zelltoilsatze zu rechnen isl, selir intensiv gidarbt mit un- 
deutlichern Zellkern (Fig. ii). 

d) Der Nucleus supraopticus. 

Der Nucleus supraopticus (Lenhossek) (basales Opticusganglion Meynert) 
ist ein langgezogener Kern, der dem Laiife des Tractus o])ticus folgt und ihm direkt 
dorso-lateral anliegt. Er riickt mit dem Tractus opticus oro-medial, veivinigt sicli 
aber iiber dem Chiasma opticum nicht mit dem drv anderen Seite. Durch die dichte 
Lagerung seiner Zellcn gr(‘nzt (M' sich scharf von der Umgebung ab. Die Zellen sind 
groB und intensiv gefarbt, p(')lygonal oder mehr fusiform und besitzeii Ahnlic'hkeit 
mit den Zellcn in der Substantia innominata. Der Nucleus supraopticus ist ein- 
heitlich, nur einmal salum wir am hintersten Icnde e'inen kleincn Kern von deni 
iibrigen Nucleus su])raoi)ticus durch einen groBe'ren zellarmen Bezirk abgegrenzt. 
Die Zellen dieses caudaU-n Kernes waren au('h blasser als im eigentlich(m Nucleus 
supraopticus. Von d(‘r sagittalen Ausdehnung des Nucleus supraopticus gibt die 
Fig. 12 ein gutes Bild. 

Inwieweit die supraoptisclum Kernt' Koellikers sich mit den Nuclei dc's Peda- 
mentum laterale decken, koiinteai wir nicht entscheiden. 

e) Kern der Substantia innominata (Substantia perforata anterior) 
(Ganglion der llirnschcmkelschlinge Meynert). 

V^on einem eigentlichen Kern kann man hier kaum sprechen, es handelt sich 
vielmehr um eine sehr ausgedehnte ziemlich dichtzellige Ganglienzellenmasse, in der 
sich keine weittav Gliedcaimg nachweisen laBt. (Fig. 10—14.) Sie liegt ventral vom 
Linsenkern und ninirnt oral das (iebiet der Substantia perforata anterior ein. Oral 
verschmalert sie sich und riickt immer weiter medial, um schlieBlich in der Gegend des 
Sej)tum pellucidum dorsalwarts umzubiegen und sich mit den Zellmassen des Septum 
pellucidum zu vereinigen, die cytoarchitektonisch ein ahnliches Verhalten zeigen. 
Der Kern der Substantia innominata (si) enthalt sehr groBe intensiv gefarbte eckige 
oder mehr ovale Zellen mit nur sehr kurzen sichtbareii Zellfortsatzen und sich un- 
d(‘utlich abhebendem Zellkern. Der Zellreichtum ist ziemlich betrachtlich. 

Von den Zc'llen des benachbarten (ilobus jiallidus unterscheiden sie sich 
durch ihren umfangreicheren Zelk ib und durch den Mangel langerer Zellfortsiitze. 

Von der diffusen Zc'llmasse gehen nach den verschiecUaisten Richtungen Aus- 
laufer aus. Der Commissura anterior lagern sich ziemlich weit lateralwiirts die groBen 
Zellen der Substantia iimomiiiata an. Eine ZellstraBe fiihrt zwischen Putamen 
und auBerem Glied des (jlolnis pallidus dorsalwarts. Von dem Auslaufer, der 
zwischen den Fasern der Ansa lenticularis ins Gebiid der Regio intermedia pedamenti 
lateralis fiihrt, wurde oben schon gesprochen. 
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Die Substantia innominata erstreckt sich sehr weit caudal warts. Ein letzter 
Auslaufer laBt sich am medialen Rand des Putamens in der Nahe von seinem ven- 
tralen Pol caudalwarts bis fast in die Ebene des Corpus geniculatum laterale ver- 
folgen. Jene groBen hier am Rande derCapsula interna gclegenen Zellen {sip Fig. i6), 
auf deren Vorkommen unseres Wissens noch nicht aufmerksam gemacht worden 
ist, konnen also noch zur Substantia innominata gerechnet werden. 

Eine Vierschichtung (Meynert) laBt sich in der Substantia innominata 
cytoarchitektonisch nicht nachweisen. Nur die ventrale an der Hirnbasis gelegene 
Randzone wird von kleineren und blasseren Zellen eingenommen. Stratum super- 
ficiale substantiae innominatae (ssf). 


V. Vergleich der C3rtoarchitektonik mit der Myeloarchitektonik. 

Myelo- und Cytoarchitektonik miteinander zu vergleichen, um daraus SchluB- 
folgerungen fiir die Brauchbarkeit der beiden Methoden zu ziehen, hat nur dann 
einen Sinn, wenn die cytoarchitektonische Gliederung sich wirklich nur auf die 
Zellarchitektonik stiitzt, dagegen alle topographischen Einteilungen, die lediglich 
auf Grund von hindurchziehenden Fasern mehr in kiinstlicher Weise erfolgen, 
unberiicksichtigt gelassen werden, dcim sonst ware eine Gbereinstimmuiig der mit 
beiden Methoden erzielten Resultate eine Selbstverstandlichkeit. Wenn wir dalier 
unsere hier versuchte Gliederung des Thalamus opticus mit der in der Arbeit von 
C. Vogt gegebenen myeloarchitektonischen vergleichen wollen, so miissen wir von 
unserer cytoarchitektonischen Einteilung des Thalamus jene wenigen nach rein 
topographischen Prinzipien beschriebenen Kerne in Abzug bringen. Die Frage, 
inwieweit die cytoarchitektonischen mit myeloarchitektonischen Kerne homolog 
sind, wiirde nun, um sie exakt zu beantworten, eine ganz spezielle Untersuchung 
mit eigenen Methoden erfordern; im wesentlichen diirfte aber doch wohl die topo- 
graphische fJbereinstimmung des myelo- mit dem cytoarchitektonischen Bilde 
ein hinreichend genaues Kriterium abgeben. 

Die bisherigen Untersuchungen fiber die topische GUederung der GroBhirn- 
rinde scheinen zu dem Schlusse zu berechtigen, daB bei den hoheren Saugetieren 
und beim Menschen die Myeloarchitektonik innerhalb der cytoarchitektonischen 
Felder eine weitergehende Differenzierung gestattet, eine Tatsache, die sich auch 
theoretisch ganz gut stiitzen lieBe. Auf der anderen Seite darf man aber die per- 
sonliche Konstante des Untersuchers nicht vernachlassigen, indem der eine Forscher 
bei der Unterscheidung feiner Details friiher Halt machen wird als der andere. 

Beginnen wir nun mit der Pars posterior des Thalamus opticus, so zeigt sich 
eine leidliche Obereinstimmung. Im Corpus geniculatum mediate entspricht unseren 
beiden Hauptgruppen gmc und gmo myeloarchitektonisch der noyau caudal gris 
und der noyau oral fibreux. Nur lieB sich cytoarchitektonisch noch innerhalb von 
gmo eine laterale Zone gnU abgrenzen. Unserem Nucleus parageniculatus entspricht 
bei C. Vogt der noyau basal. 

Im Pulvinar scheint die myeloarchitektonische Gliederung scharfer zu sein 
als die cytoarchitektonische. Beide Methoden fiihren zu einer Einteilung in einen 
lateralen und medialen Abschnitt, beide Methoden erlauben, das Pulvinar voin 
iibrigen Thalamus opticus zu scheiden. 
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Die Keme pu, prj, pft, p<x und p(^ finden sich auch myeloarchitektonisch in 
cntsprechender Lage. Dagegen muB {pe)y welches nach C. Vogt einen besonderen 
Kern reprasentiert, als cytoarchitektonischer Kern in Wegfall kommen, da seine 
Abgrenzung mehr rein topographisch und etwas unbestimmt erfolgte; auch gehort 
er cytoarchitektonisch eher zur medialen Partie des Pulvinars, wahrend der myelo- 
architektonische Kern pe von C. Vogt zur lateralen Partie gerechnet wird. Py des 
Faserbildes hat im Zellbild sein Analogen in {py^ und (/>}^2), doch ist (py) cytoarchi¬ 
tektonisch nur ein Teil eines groBeren Kernes, des Nucleus limitans. C. Vogt teilt 
ferner noch im dorsalen Pulvinar ein Gebiet pla ab, da sich cytoarchitektonisch 
nicht besonders trennen laBt. Wahrend sich unser Pf^iji gegen pft kaum als besondere 
cytoarchitektonische Region abgrenzen lieB, beschreibt C. Vogt an derselben Stelle 
einen besonders unterscheidbaren Kem p/ia. 

Auch von einer Gliedening von pd in einen oralen und einen caudalen Ab- 
schnitt, wie sie C. Vogt angibt, konnten wir uns nicht iiberzeugen oder fanden 
sie wenigstens nur angedeutet (vereinzeltes Vorkommen der groBen Zellen von pi] 
im caudalen Abschnitt von pd). 

In der Pars lateralis thalami optici ist, wenigstens in der unteren Etage, die 
Gbereinstimmung eine fast vollkommene. Die Kerne va^y vb^ und vftg? 
vtl und /, alle auf wirklichen cytoarchitektonischen Differenzen beruhend, entsprechen 
topographisch genau denen von C. Vogt. Nur konnten wir ventral von va und vh 
noch unsere Pars parvocellularis vp hinzufiigen. 

In der oberen Etage der Pars lateralis steht die cytoarchitektonische Gliederung 
hinter der myeloarchitektonischen an Genauigkeit zuriick. 

Zwar konnten wir auch die Kerne Ibl, Ibll, Iblll und IblV voneinander diffe- 
renzieren, doch w^aren die Grenzen keine scharfen. Ibll nimmt cytoarchitektonisch 
nur einen kleinen Bezirk ein; ob seine Absonderung auf mechanische Momente 
zunickzufiihren ist, erschien uns zweifelhaft. Dagegen muBten wir bei der Ab¬ 
grenzung von Iblll mit dieser Moglichkeit schon mehr rechnen. IblV geht wiederum 
unter allmahlicher Umgestaltung seines Baues in vtm iiber. Fiir einen caudal von lb 
gelegenen noyau lateral ventral accessoire clb, welcher nach C. Vogt wiederum 
in clbl und clbll zerfallt, konnten war nichts Entsprechendes im Zellbild vorfinden. 
Ebensowenig lieB sich die Gliederung von la in zw^ei kleine Unterkerne cytoarchi¬ 
tektonisch bestiitigen. 

Dagegen vermochten war im caudalen Teile von Ibl nahe der Stria terminahs 
noch unseren Nucleus angularis abzusondern. Myeloarchitektonisch lassen sich 
also in der oberen Etage der Pars lateralis thalami die cytoarchitektonischen Regionen 
noch in w^eitere Unterabteilungen gliedern, auch scheint die Abgrenzung dort eine 
scharfere zu sein. 

Auch in der Pars medialis geht die myeloarchitektonische Einteilung zum 
Teil noch etwas liber die cytoarchitektonische hinaus, w^ahrend in den Haupt- 
regionen volhge Dbereinstimmung herrscht. 

Im klassischen medialen Kern unterscheidet C. Vogt einen noyau medial 
fibreux und einen noyau m<^dial giis, ganz entsprechend unserem m\ und ma. ma 
lieB sich aber cytoarchitektonisch nicht weiter gliedern, wahrend C. Vogt hier 
einen vorderen von einem hinteren Abschnitt [maga und magp) sondert. An der 
Stelle von unserem Nucleus parafascicularis findet sich im Faserbild ein Campus 
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parafascicularis; dem noyau paralamellaire von C. Vogt entspricht der hinterste 
Abschnitt unseres Kernes der Lamella interna. Hier konnten wir aber noch eine 
besondere Pars magnocellularis (me v. Monakow) unterscheiden. Den Rest des 
Kernes der Lamella interna konnten wir noch in ^ und (k differenzieren, wohl ent- 
sprechend den verschiedenen Abschnitten der Lamella interna. Desgleichen lieB 
sich von mv im Zellbild noch der Nucleus ventralis Commissurae mediae 
abteilen. 

Im Nucleus parataenialis, der bei C. Vogt ein einheitlicher Kern ist, lieB sich 
cytoarchitektonisch noch die Zweiteilung in einen medialen und einen lateralen 
Abschnitt (se und ps) vornehmen. 

In der Pars antero-dorsalis besteht zwischen Myelo- und C5rtoarchi- 
tektonik insofern ein Unterschied, als C. Vogt den vorderen Kem in der Mittellinie 
mit dem der anderen Seite verschmelzen laBt, wahrend wir sie durch eine schmale 
ZellstraBe (Verbindung von mv mit mapt) getrennt fanden. Die Sonderung des Nucleus 
anterior in einen antero-dorsalen, intermedi^en und medialen Abschniitt (C. Vogt) 
ist cytoarchitektonisch sehr undeutlich. Hochstens konnte man einen latero- 
dorsalen (aa) von einem medialen (ab) unterscheiden. Dagegen hebt sich der akzes- 
sorische Kern ac im Zellbild ebenso deutlich wie im Faserpraparate ab. Als Re- 
sultat unseres Vergleiches der Myeloarchitektonik mit der Cytoarchitektonik des 
Thalamus opticus konnen wir also feststellen, daB beide Methoden in alien wesent- 
lichen Punkten zu demselben Ergebnis gefiihrt haben. Welcher der beiden Methoden 
die groBere Feinheit zukommt, laBt sich in unserem Fall allgemein nicht entscheiden. 
Hier zeigte sich die myeloarchitektonische, dort wiederum die cytoarchitektonische 
Methode iiberlegen. SchlieBen wir die Region der Lamella interna und der Zona 
reticularis von unserer Betrachtung aus, so vermochte C. Vogt einschlieBlich aller 
Subdivisionen und des Campus parafascicularis im eigentlichen Thalamus ca. 39 Kerne 
Oder Kernaquivalente abzugrenzen, wahrend wir bei unserer Einteilung des Thalamus 
zu der Zahl 38 gelangen. Von diesen 38 Kernen waren etwa vier in Abzug zu bringen, 
namlich dort, wo das Kriterium der Abgrenzung ein unsicheres war. Dazu kommen 
in der Lamella interna mindestens vier und in der Zona reticularis noch eine kleinere 
Anzahl von cytoarchitektonischen Regionen, die sich mit den myeloarchitektonischen 
zum Teil decken. In vielen Fallen gestattete die myeloarchitektonische Methode 
eine scharfere und topographisch deutlicher ausgepr^e Gliederung; dies gilt nament- 
lich fur die obere Etage des lateralen Kernes. An keiner Stelle fiihrte sie aber zu 
prinzipiell verschiedenen Resultaten. 

Die Feststellung einer so weitgehenden Cbereinstimmung in den Ergebnissen, 
welche mit Hilfe von zwei unabhangig voneinander arbeitenden Methoden ge- 
wonnen wurden, berechtigt uns zu dem Schlusse, daB die sich auf Myelo- und Cyto¬ 
architektonik stiitzende anatomische Gliederung des Zentralnervensystems nicht 
etwa durch unwesentUche und mehr zufallige Verh^tnisse der Architektonik be- 
dingt sein kann; vielmehr miissen wir angesichts des Tatsachenmaterials annehmen, 
daB ih ihr eine bedeutsame Differenzierung der einzelnen Abschnitte des Nerven- 
S5^tems von wahrscheinlich funktioneller Art morphologisch zum Ausdruck kommt. 
Daran muB sich aber die weitere Folgerung kniipfen, daB der cyto- und der myelo¬ 
architektonischen Methode unter den iibrigen anatomischen Untersuchungsmethoden 
des Zentralnervensystems ein wichtiger Platz anzuweisen ist. 
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Abkiirzungen. 


A 

= Amygdala. 

Al 

= Ansa lenticularis. 

aa 

= vorderer Thalamuskern (ant. a 


V. Monakow). 

ab 

= vorderer Thalamuskern (ant. b 


V. Monakow). 

ac 

= vorderer akzessorischer Thala¬ 


muskern (ant. c V. Monakow). 

a in Fig. 3 

= vereinzelte Zellen von va. 

a. 

siehe unter mapl. und vtl. 

Ba 

— Bindearm des Quadrigeminiim 


anterius. 

Bp 

== Bindearm des Quadrigeminum 


posterius. 

h 

siehe unter gm und gl. 

CA 

= Cornu Ammonis. 

Ca 

= Commissura anterior. 

Cc 

= Corpus callosum. 

Chp 

= Commissura hypothalamica po¬ 


sterior (For el). 

Cia 

= vorderes Segment der Capsula 


interna. 

Cip 

= hinteres Segment der Capsula 


interna. 

Cirl 

= retrolenticul^es Segment der 


Capsula interna. 

CL 

= Corpus Luysi. 

cp 

= Commissura posterior. 

Cqa 

== Commissur des Quadrigeminum 


antenus. 

c 

of 

= Kapsel des Corpus mammillare. 

siehe femer unter gm. 

= Crura fomicis. 

cH 

= zentrales HohJengrau. 

Cm 

= Corpus mammillare. 

c 

--= Pars caudalis. 

0 

= Pais oralis. 

CO 

siehe unter Sn. 

d 

siehe unter ma. 

dMNr 

= dorsales Miirk des Nucleus 


ruber. 

Ft 

= Fimbrie. 

FI 

= Fasciculus longitudinalis po¬ 


sterior. 

Fo 

= Fornix. 
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Fo, 

= aufsteigender Fomixschenkel in 


der Nahe der Umbiegungsstelle. 

Fp 

= Fasciculus mammillaris prin- 


ceps. 

Fr 

= Formatio reticularis tegmenti. 

f 

= Noyau fasciculaire (C. Vogt). 

fSti 

= innerer Thalamusstiel. 

G 

= Genu capsulae internae. 

Ge 

= Globus pallidus extemus. 

Gi 

= Globus pallidus intemus. 

Gil 

= laterale Partie des Globus palli¬ 


dus internus. 

Gim 

= mediale Partie des Globus palli¬ 


dus intemus. 

Gh 

= Gyrus hippocampi. 


gl = Corpus geniculatum laterale. 

a = kieinzellige Partie. 

b =. ventraler Kranz der gtoOcn Elemente. 

gm ~ Corpus geniculatum mediate. 

b = Niirleus parageniculatus (noyau basal C. 

Vogt). 

c = Pars caudoventralis. 

0 — Pars orodorsalis. 

/ «- Pars lateralis. 

H = Ganglion habenulae. 

l laterale Partie. 

m — mediale Partie. 

Hy und = Forelsches Haubenfeld. 

i in Fig. i = zellarme Zone zwischen Pfi und 


pf]. 

»in Fig. 14 = zellarme Zone zwischen/)? und 

iPl = Regio intermedia pedamenti 

lateralis. 

Lm = Lemniscus medialis. 

I siche unter H und gm. 

la — lateraler ThaJamuskem (oberste 

Etagc). 

= Abschnitte der oberen Etage des 
lateralen Thalamuskerns {lb v. 
Monakow). 

Igs - Lamina grisea separans nuclei 

mammillo-infundibularis. 

It = Lamella intermediaria. 

II = Lamella externa. 

m = Raphe der Commissura media. 

ma = medialer Hauptkern des Thala¬ 

mus. 


lb I \ 
lb II I 
lb I in 
lb IV J 
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ma 

(ma)d 

mapl 

mapl^ 

II 

niapt 

ps 

es 

mb 

me 


mt 

mp 

mv 

mv{x) 

rnvv 

mT 

Nc 

Nc^ 

Nr 

Nrm 

Nfp 

n III 

na 

nco 

nD 


ni 

nl 

nm 

0 

Pf 

Pla 

Pip 

PP 

Pulv 

Put 

Ps 

pG 

2S* 


= mediale groBzellige Partie des 
medialen Hauptkerns. 

= dorsale Zonalschicht des me¬ 
dialen Hauptkerns. 

= Pars paralamellaris des Kerns 
der Lamella interna. 

= caudalster Abschnitt des Ker¬ 
nes der Lamella interna. 

= mittlerei Partie des Kernes tier Lamella 

= oraJe 1 interna. 

= Nucleus parataenialis. 

— Pars parastriata. 

= Pars subendyraaria 

= zentraler Medialkem (centre 
median de Luys). 

= Pars magnicellularis des Kerns 
der Lamella interna (me v. Mo- 
nakow). 

Nucleus piammillo-infundibu- 
laris. 

= caudale Partie der Raphe der 
Commissura media. 

= Nucleus submedialis. 

= Vorderster Abschnitt des n, 
submedialis. 

= Nucleus ventralis com miss urae 
mediae. 

= Zellen der mesencephalen Tri- 
geminuswurzel. 

= Nucleus caudatus. 

= Cauda n. caudati. 

= Nucleus ruber tegmenti. 

= Nucleus ruber magnicellularis. 

= Nucleus ruber parvicellularis. 

= Nucleus nervi oculomotorii. 

= Nucleus angularis. 

= Nucleus communicans. 

= Kem des hinteren Langsbiin- 
dels (Dairkschewitschscher 
Kem). 

= Nucleus intercalatus. 

= Nucleus limitans. 

= Nucleus marginalis. 
siehe unter gm und cm. 

— Nucleus parafascicularis. 

= Nucleus anterior pedamenti la¬ 
teralis. 

= Nucleus posterior pedamenti 
lateralis. 

= Pes pedunculi. 

= Pulvinar. 

= Putamen. 

= Pars zonalis pedamenti latera¬ 
lis. 

Substantia grisea praegenicu- 
lata. 


pin 


I pv 
1 P^\ 



^PVi) 

I 

1 (pf) 


1 


Pv\ 

Pl^\ 

Pl‘(^ 


R 

Ra 

Rv 


I r 
ra 
rd 
re 
rv 

Sn 

, CO 

re 

' Sgm 

I 

j Sso 
' Sit 
I 5«i 

se 

si 

sip 

so 

sp 

ssi 

: SV 

T II 
TM 


= Stelle des Pulvinar, die oral dem 
Kem la entspricht. 
siehe unter mapt. 

= Nucleus paraventricularis. 

= Kerne der medialen Partie des 
Pulvinar. 

= Teil von p6 am Hilus des Corpus 
geniculatum laterale. 

= im Pulvinar gelegene Teile des 
Nucleus limitans {py 2 = Pars 
suprageniculata n. limitantis). 
= dem Kern p£ C. Vogt topogra- 
phisch cntsprechender Ab¬ 
schnitt des Pulvinar. 

= Kerne der lateralen Partie des 
Pulvinar. 

= Vorderster Abschnitt des Pul¬ 
vinar durch Verschmelzung von 
P(i mit p^ entstanden. 

= Quadrigeminum anterius. 

= Raphekera zwischen den Cor¬ 
pora mammillaria. 

= Rindenstrahlung des Quadri¬ 
geminum anterius. 

= ventraler Abschnitt des Raphe- 
keras zwischen den Corpora 
mammillaria. 

= Zona reticularis. 

= vorderer Kem 1 der Zona 
= dorsaler Kem J retcularis. 
siehe unter Sn. 

= ventro-caudale Partie der Zona 
reticularis. 

= Substantia nigra. 

= rona compacta \ i„. .• 

= lona reUculiri. / "'era' 

= Stiel des Corpus geniculatum 

mediale. 

= Stratum supraopticum. 

= Stria terminalis. 

= Stria terminalis der Cauda n. 
caudati. 

siehe unter mapt. 

— Kem der Substantia innomi- 
nata. 

= caudalster Auslaufer des Kerns 
der Substantia innominata. 

= Nucleus supraopticus. 

= Septum pellucidum. 

= kleinzelliges Stratum superliciale 
der Substantia innominata. 

= subventriculare Zone des Tuber 
cinereum. 

= Tractus opticus. 

= Meynertsches Biindel. 
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Tth 

t 

:;l 

iS 
t F 

V 

V Fig. 4 

VA 


va^ 

vb 

vb^ 

vb^ 


= Taenia thalami. 

= XJbergangszone des lateralen 
in den medialen Thalamuskern. 

= dorsale Keme des Tuber cine- 
reum. 

= ventraler Kern des Tuber cine 
ream. 

= vorderer Kern des Tuber cine- 
reum. 

= V’^orderer Kern des Tuber cinc- 
reum. 

= Ubergangszellen von va in lb. 

= Ubergangszellen von gmo in va. 

— Obergangszellen von in vtm. 

= Vicq d’Azyrsches Bundel. 

= caudale Partie des ventralen 
Thalamuskernes. 

= intermediarer ventraler Thala- 
muskemes. 

= mediale Partie des ventralen 
Thalamuskems(yi) v. Monakow). 

= ventraler Abschnitt vom vb. 

= dorsaler Abschnitt vom vb. 


vp = Pars parvicellularis der cau- 

dalen Partie des ventralen Tha- 
lamuskemes. 

vt = orale Partie des ventralen Tha- 

lamuskemes. 

vtm = medialer Abschnitt vom vt. 

vtl = lateraler Abschnitt vom vt. 

) 

X in Fig. 3 = 2 ^ 11 en der caudalsten Partie des 
Kernes der Lamella interna. 

x'm Fig. K) = Auslaufer des Nucleus mam- 
• millo-infundibularis. 

X in Fig. 6 = Zellen des Kerns des hinteren 
Langsbiindels. 

y in Fig. 6 = Obergangsgebiet vom wfe, vb 
und lb /. 

y in Fig. 11 = Zellen der Substantia innomi- 
nata, die dem Verlauf der Com- 
missura anterior folgen. 

Zi — Zona incerta. 

r in Fig. i8 = zellarmer Bezirk der lateralen 
Pulvinarpartie. 
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Die Myeloarchitektonik des Isocortex parietalis. 

Von 

Oskar Vogt. 

(Mit 4 Textfiguren und Tafel 25—27.) 

a) Notwendigkeit einer — wenn auch provisorischen — Zusammen- 
fassung der einzelnen Felder in Gruppen. 

Aus mcinen friiheren Mitteilungen^) erhellt bereits zur Geniige, da6 die Diffe- 
renzen zwischenden einzelnen Areae myeloarchitectonicae durchausnichtgleichgroBe 
sind. Es liegt deshalb nicht nur im Interesse der Gbersichtlichkeit meiner 
Felderung, eine Gruppenbildung der Beschreibung der einzelnen Areae zugrunde 
zu legen, sondern wir miissen bestrebt sein, durch Zusammenfassen der Felder in 
kleinere und groBere Komplexe den verschiedenen Verwandtschaftsgraden einen 
Ausdruck zu geben und damit zur Abgrenzung physiologischer Organe hoherer 
Ordnung vorzudringen. 

Wir haben nun femer schon friiher gesehen, daB benachbarte Areae meist 
inehrere gemeinsame Eigenschaften aufweisen. Dieser Satz verliert selbst fiir die- 
jenigen Falle, in welchen sehr different gebaute Rindenfelder aneinander stoBen, 
nicht seine voile Giiltigkeit. Denn auch dann zeigen die benachbarten Areae noch 
einzelne gemeinsame Ziige. So gehoren die sonst so verschieden gebauten orale und 
caudale Labien des Sulcus centralis beide zu den faserreichen — wie zu den friih- 
markreifen — Gebieten. Und das an die architektonisch so eigentiimliche Area 
striata anstoBende Rindenfeld hat mit dieser unter anderen Merkmalen die 
Schmalheit gemein. 

Aus dieser Feststellung ergibt sich dann aber ohne weiteres, daB wir in bezug 
auf Ausgangspunkte fiir Zusammenfassungen eher an einem OberfluB leiden. Unter 
diesen Umstanden ist es mit Riicksicht darauf, daB wir vor allem physiologische 
Vorarbeit liefern woUen, natiirlich fiir uns dringend geboten, funktionell wichtige 
Differenzen zur Basis fiir unsere Gruppenbildungen zu machen. Aber hier miissen 
wir nun leider gestehen, daB wir von dem physiologischen Wert der einzelnen archi- 
tektonischen Differenzen nichts wissen. Nur die Tatsache scheint mir aus der Gegen- 
iiberstellung der groBen physiologischen Differenzen und der myeloarchitektonischen 
Verschiedenheiten zwischen den Gyri centralis anterior et posterior hervorzugehen, 
daB neben dem Vorhandensein durch ihr ganz besonderes Kaliber ausgezeichneter 

1) Vgl. Die myeloarchitektonische Felderung des menschlichen Stirnhims: Dieses 
Joumal, XV, iqio und Quelqnes considerations genferales sur la mveioarrhitoctnre dn lobe 
iroutal. Kevue ueurologique 1910. 
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Fasem DifferenzeninderSchichtung von groBerer physiologischer Bedeutung 
sind als einfache Unterschiede in der Zahl und in der Dicke der Mark- 
fa ser n. Aber weiter reicht unser Wissen vorlaufig nicht. Alles, was einzelne Autorcn 
dariiber hinaus behauptet haben, hat nicht einmal heuristischen Wert. Es darf des- 
halb auch zurzeit jeder Gruppierungsversuch vom physiologischen Standpunkt aus 
nur als ein provisorischer aufgefaBt werden. Erst die vergleichende Architektonik 
und noch mehr die Fasersystematik wird neben unmittelbaren physiologischen 
Erkenntnissen uns Winke fiir eine definitive Gruppierung der Areae gewahren. 

Lediglich aus diesem Grunde und nicht in der Idee, hiermit iiberall physio- 
logische Verwandtschaften resp. Differenzen zum Ausdruck zu bringen, habe ich 
einen moglichst weitgehenden AnschluB an die bisher allgemein unterschiedenen 
Lobi gesucht und mich nicht fiir berechtigt gehalten, schon jetzt mich vollstandig 
von dieser eingebiirgerten auBerlich-morphologischen Gliederung der GroBhirnrinde 
zu emanzipieren. 

b) Allocortex und Isocortex. 

In diesem Bestreben, die alte Lobigliederung vorlaufig festzuhalten, bin ich 
friiher zu der Abgrenzung meiner Pars frontalis corticis pallii gelangt. Seitdem 
habe ich nun aber festgestellt, daB alle supraradiaren Rindenfelder gleichzeitig 
eine besonders faserreiche Lamina tangentialis und auBerdem eine vom Gnind- 
schema stark abweichende Schichtung zeigen. Diese starke Abweichung der 
Schichtung besteht darin, daB mehr oder weniger zahlreiche Schichten des Grund- 
schemas mehr oder weniger unentwickelt sind, dafiir ofter aber andcre Schichten 
eine besondere Entwicklung erfahren haben. Diese Tatsache, daB alle supraradiaren 
Felder andere gemeinsame Ziige zeigen, scheint mir darauf hinzuweisen, daB der 
supraradiare Bau auch vom physiologischen Standpunkt aus eine fundamentale 
Sonderstellung einnimmt. Das Unentwickeltsein der einzelnen Schichten geht nun 
im Hippocampus so weit, daB wir hier nur noch den Schichten 1 und 6 begegnen. 
Die zwei unterscheidbaren Felder des menschlischen Tuberculum olfactorium (sie 
diirften dem mittleren und dem medialen Kern des Tuberculum olfactorium des 
Igels [vgl. Flores, dieses Journal XVII, 231 J homolog sein), sowie das von mir 
provisorisch^) mit Pf bezeichnete Feld (es diirfte dem lateralen Kern des Tuber¬ 
culum olfactorium des Igels homolog sein) zeigen vollends neben bis in 1 verfolgbaren 
radiaren Fasem nach innen von 1 keine wirkliche Schichtenbildung mehr. Es 
weisen so die supraradiaren Rindengebiete alle Obergiinge bis zu einer ganz rudimen- 
taren Rinde auf. Das veranlaBt mich, die supraradiaren Felder mit denjenigen 
Rindenabschnitten, welche es nie bis zu irgendciner — wenn auch noch so rudimen- 
taren — Schichtung gebracht oder diese wieder verloren haben, zu vereinigen und 
alle diese Abschnitte als Allocortex dem Isocortex gegcniiberzustellen. 

c) Definition und Benennungeiniger bisher noch nicht unterschiedenen 
architektonischen Differenzen. 

Wie ich schon in der Revue neurologique ( 1 . c.), aber noch nicht in diesem 
Journal ausgefiihrt habe, habe ich zwischen einem eu- und einem dyscinguldren 

O. Vogt, Nouvelle contribution a I’^tude de la mytdoarchitecture de T^corce . 
c^r6brale. Congrds des neiirologistcs et aliinistes de laiujiie fraiKpaise A Bruxelles 1910. 
Enthalt eine kurze Ubersicht meiiier Gliederung des Allocortex. 
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I'ypus zu unterscheiden gelornt. Bci crstercm hebt sich 2 infolge Faserarmut 
scharf von 3 a ab, bei letzterein ist das nicht der Fall. Der multostridre Typus ist 
immer eucinguliir, aber voin einfach eucingularen dadurch \ erschieden, daB sich 
*3 a in eine mehr Einzelfasern entlialtende 3 a<x und eine dieser cntbehrende Z P 
spaltet. 

Je nachdem 4 breiter, ebenso breit oder schnialer als 5 b ist, bezoichne ich den 
I'ypus als exiernelaiior, aeqiiilalus und internelatior, je nachdem die analoge Differenz 
in bezug auf Fasermenge existiert, als extcrnedensior, aequidensus und internedensior. 

Die seltenen Falle, wo 3 b beinahe so faserreich ist wie 4 , stelle ich als Typus 
cunjmictus dem Typus sejunctus gegeniiber. 

d) Umgrenzung des Isocortex parietalis. 

Fiir den Isocortex mochte ich — wie gesagt — vorlaufig mich an die alte 
Lobigliederung weiter anlehnen. So bildet meine um das Feld 14 verminderte 
Pars frontalis corticis pallii fort an meinen Isocortex frontalis. Die myeloarchitek- 
tonische Grenzlinie zwischen diesem Isocortex frontalis und dem jetzt naher zii 
schildernden Isocortex parietalis babe ich schon fruher kurz angegeben. 

Fine scharfe und charakteristische Grenzlinie, welche sich in caudaler Rich- 
tung durch das Sichtbarwerden der Lamuia siibstriata kundgibt, findet sich im Sul¬ 
cus centralis und laOt sich von dort auf der Medianseite bis zum Sulcus corporis 
callosi und im Operculum bis zum Sulcus marginalis superior verfolgen. Diese Greiiz- 
linie benutze ich zur caudalen Begrenzung meines Isocortex frontalis. 

Doppeltfarbungen nach Kulschitzky - Pal und van Gieson haben mich 
gelehrt, daB dem Sichtbarwerden der Lamina substriata ein Auftreten der Lamina 
granularis interna parallel geht. Es handelt sich also um jene Trennungslinie, 
welche Brodmann 1903 unter genauerer Prazisierung der betreffenden Befunde 
von Betz, von Lewis und Clarke, von Ramon y Cajal und von Schlapp im 
Sulcus centralis des Menschen nachwies und von dort sich auch auf den ventralsten 
auBeren und den inneren Teil des Operculum wie auf den Lobulus paracentralis fort- 
setzen sah. Um dieselbe Zeit haben Farrar und Campbell diese Differenz auf der 
Konvexitat wenigstens in der Ausdehnung des Sulcus centralis und im Gebiet des 
Lobulus paracentralis nachgewiesen und gleichzeitig konstatiert, daB sich diese 
Differenz auch myeloarchitektonisch auBere. Dabei war aber speziell Farrar in 
der Charakterisierimg der myeloarchitektonischen Differenzen recht ungliicklich. 
Campbell hat dagegen das Moment, wotauf ich Wert lege, den astriaren Charakter 
meines Feldes 42, richtig erkannt und den bistriaren Bau des oralen Teils des Gyrus 
postcentralis wenigstens abgebildet. 1905 hat Brodmann dann nachgewiesen, daB 
sich bei Cercopithecus diese cytoarchitektonische Grenzlinie auch auf den Gyrus cinguli 
fortsetzte. Das Brodmannsche Schema vom Menschen aus dem Jahre 1908 zeigt 
des weiteren die Giiltigkeit dieses Befundes auch fiir den Menschen. Was endlich 
E. Smiths Schemata vom Menschen aus dem Jahre 1907 anbetrifft, so findet sich 
diese Grenzlinie auf der Konvexitat wenigstens in der Ausdehnung des Sulcus cen¬ 
tralis (vgl. seine Fig. 2). Auf der Medianseite (vgl. seine Fig. 3) ist sie gebildet 
durch den caudalen Rand der Area call. C, den caudalen Abschnitt der ventralen 
Grenze der Ar. fr. D, den ventralen Rand der Areae front, sup. ei praecentr. B und 
die ventrale und caudale Grenze der Ar. praecentr. ^- 1 . Aber E. Smith laBt 
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— wenigstens nach meinen Erfahrungen — seine Area call. C sich nicht weit genug 
caudalwarts erstrecken. Und auBerdem gibt dieser Autor keine gemeinsamen 
Charakterziige fiir die oral und fiir die caudal von dieser Linie gelegenen Felder an. 

DaB die Grenzlinie myelogenetisch nicht hervortritt, beweist ein Blick 
auf die Schemata C. Vogts und ist ja dfter von mir bereits hervorgehoben worden. 

DaB dabei diese Grenzlinie — wenigstens im Gebiet des Stdcus centralis — 
auch von einschneidender physiologischcr Bedeutung ist, geht meiner Ansicht nach 
aus friihercn Ausfiihrungen von C. Vogt und mir (1906, 1907), wie aus den dort 
zitierten Arbeiten anderer Autoren zur Geniige hervor^). Aber es muB darauf auf- 
merksam gemacht werden, daB innerhalb des so vom Isocortex parietalis ab- 
gcgrenzten Isocortex frontalis starke myeloarchitektonische Differenzen vorkommen. 
Wie weit daher caudale Teile des Isocortex frontalis von oraleren besser getrennt und 

Diese physiologische Differenz definierten wir dahin, daB der Gyr. central, ant. vor- 
wiegend motorisch, der Gyr. central, post, vorwiegend sensibel sei. Spatere Autoren, M. Le- 
wandowsky und A. Simons (Arch, fiir die ges. Physiologic, Bd. 129), sowie J. Bolton (Brain, 
\’ol. 33) glaubten den Gyr. centralis ant. als rein motorisch, den Gyr. centr. post, als rein sensibel 
hinstellen zii kdnnen. In beziig auf diese Fragc enthalt die .Arbeit Lewandowskys und Simons 
(wir bchalten uns Einwande gegen Eiiizclheiten ihrer Versuchsanordnung fiir eine spatere Mit- 
teilung vor) gegeniiber unscren friiher publizierten Versuchen keine neuen Resultate. Nur 
durch Cbersehen des Reizvcrsuchs an unserem 14. Allen (Dieses Journal, Bd. VUI, Erganzungs- 
heft S, 294!.) und unserer Exstirpationsversuche (Anat. Anzeiger, Verhandlungen 1906, S. 106) 
konnten die geiiannten Autoren zu dem Schliisse kommeii, daB ihre Wrsuche ein ncues Faktum 
(^nthielten. Wenn sie nun aber aus Tatsachen, die uns schon vorlagen, den rein motorischen 
Charakter des Gyr. centr. ant. und die rein sensible Natur des Gyr. centr. post, ableiten, so geht 
daraus hervor, daB die genannten Autoren einfach anders schlieBen als wir. Sie identifizieren — 
nach unserer Meinung ganz zu Unrecht - elektrische Erregbarkeit mit rein motorischem Cha¬ 
rakter. Sie vernachlassigen dabei unseren inzwischeu noch von F.. Sachs (Brain, Vol. 33) be- 
statigten Befund, daB auch Zerstdrung des Gyr centr. post, eine - - wenn auch geringfugige — 
dunnfaserige Degeneration im HirnfuB und in der Pyramide zur Folge hat, und die fiirLewan- 
dowsky bereits von uns bewicsene, fiir uns selbst aber nur von uns wahrscheinlich gemachte 
und erst nachtraglicli von Sachs definitiv festgestellte Existenz einer vom Thalamus zum Gyr, 
central, ant. ziehenden Balm. Auch J. Boltons SchluBfolgerung auf die rein motorische Natur 
des Gyr. centr. ant. halte ich nicht fiir berechtigt. Dieser Autor sieht in der Auspragung der 
Lamina granularis int. einen Gradmesser fiir die ,,Sensibilitat“ einer Rindenstelle. Da nun der 
Gyr. centr. ant. keine solclie Latntna gran. int. habc, sei cr iinsensibel. Akzeptieren wir nun auch 
den durchaus nicht klaren Begriff der groBeren otler geringeren Sensibilitat, so miissen wir zu- 
nachst Bolton einwenden, daB - wie Brodmann und ich wicderholt betont haben - die 
Kornerclemente der Lam. granul. int. w^ahrend der ontogenetischen Entwdcklung im Gyr. centr. 
ant. nicht wirklich verschwd nden, sondern sich nur mit den Elementen der benachbarten 
Schichten vermnigen und so aufhorcn, cine besondere Schicht zu bilden. Sow'cit iiberhaupt die 
I^xistenz von Kbrnern auf den sensiblen Charakter eines Rindenfcldes zu schlieBen gestattet, 
licrechtigt der objektivc Befund daher gar nicht Boltons ScliliiBfolgeruiig. W’eiter muB aber 
betont werden, daB Bolto ns Pramisse von dem engen Zusammenhaiig der Korner mit der 
Sensibilitat cine reine Hypothese ist. Soweit iiberhaupt die 4. Rindeiischicht in besonderer 
Beziehung zur Sensibilitat etw^a steht, miiBte hier doch in erster Linie die Zahl der V’er- 
zweigu nge n der Radiarfaser n als MaBstal) fiir den Grad der Sensibilitat in Betracht kommen- 
Solchc Wrzweigungen weist aber der Gyrus centr. ant. in groBer Alenge auf. 

Nichts wiirde mir sympathi.schcr sein, als eine so prazise Differenz zwdschen Gyr. centr 
ant. und Gyr. centr. post, annehmen zu konnen, wie sie von den genannten Autoren behauptet 
ward. Auf Cirund einer ganz mangelhaften Fundierung aber einen derartigen Unterschied als 
gesichert hinzii'^tellen, ersclmint inir als direkt srhadlirh fiir den Fortsrhritt unserer wnssen- 
sehaftlichen Erkeiintnis. 
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vielleicht mit Teilcn dcs Isocortex purietalis vereinigt werdon, das zu entscheiden 
muB spatereii Untersuchungon vorbehalten vverdeii. Jedentalls klart unser heutiges 
anatomisches uiid physiologisches Wissen uns in keiner Weise dariiber auf, welche 
Abschnitte vor und hinter dem Sulcus centralis in so enger funktioneller Kooperation 
stehen, daB man sic als ein Organ hdherer Ordnung zusammenfassen kann. Die 
aichitektonischen Angabcn, auf wclche Flechsig noch zuletzt (1908) die ja von 
vorschiedeiien Autoren durchgefiihrte aiiatomische Zusammenfassung der (ryri 
centralis anterior et posterior griindet, sind falsch, seine fasersystematischen He- 
hauptungen zum mindesten unerwiesen. 

Nach der Insel zu kann man den Sulcus murginalis superior vorlaufig auch 
vom architektonischcn Standpunkt als Grenze des Isocortex insularis gelten lassen. 
Denn er trennt wenigstens Felder, die gewisse Differenzen zeigen, wenn auch anderer- 
seits das Operculum und die Insel in oral-caudaler Richtung an gleichen Stellen 
identische Modifikationen eingehen, wie ich schon anderweitig ausgefiihrt habe^). 

Dagegen ist die Abgrenzung nach dem Lohus temporalis vom architektonischen 
Standpunkt aus nicht haltbar. Das Feld 89 und das Feld 90 unterscheiden sich 
vom anstoBenden Teil von resp. von nur durch weniger und feinere Fasern. 
Es muB hier also die Grenze als eine ganz kiinstliche bezeichnet werden. Vom 
architektonischen Standpunkt erscheint es viel natiirlicher, die Felder 88, 89 und 90 
mit gewissen Teilen des Schlafenlappens zu vereinigen. 

Ganz anders ist die Grenze nach dem Occipitallappen zu. Eine mit der bis- 
herigen Lobigliederung annahemd identische Linie trennt hier architektonisch ganz 
verschiedene Gebiete voneinander. Der Isocortex occipitalis ist mit Ausnahme der 
ganz eigenartig gebauten Area striata unitostriar, wahrend die an den Isocortex 
occipitalis anstoBenden Abschnitte des Isocortex parietalis eine deutliche Lamina 
intrastriata zeigen. 

e) Felderung des Isocortex parietalis. 

Der so abgegrenzte Isocortex parietalis zeigt nun aber auch noch durchaus 
keine gleichformige Architektonik. Nach auBen vom Allocortex umzieht ein Gebiet 
den caudalen Teil des Corpus callosum, dessen relativ viele dicke Einzelfasem in 1 
und relativ zahlreiche Radiarbiindel in 3 an den Allocortex erinnern und der durch 
diese Eigentiimlichkeiten wie durch die Armut an Horzontalfasern in 3 zu dem 
iibrigen Isocortex parietalis in Gegensatz steht. Ich halte diesen Gegensatz fiir den 
groBten innerhalb des Isocortex parietalis und nehme dcnselben daher zur Basis 
fiir die erste Gliederung in eine Regio euradiata und eine Regio propesupraradiata. 
Ich mdchte dabei noch betonen, daB man durch eine vollstandige Abtrennung dieser 
Regio propesupraradiata vom iibrigen Isocortex parietalis und ihre Vereinigung 
mit meiner Regio infraradiata zu einer Pars cingularis (Brodman n) meiner Ansicht 
nach zu keiner besseren Gliederung gelangt. Denn die Differenz zwi^chen der 
Regio propesupraradiata und der Regio infraradiata ist eine noch groBere. 

I. Regio euradiata. 

In dieser Region mochte ich ein Gebiet, welches durch starkeres Abheben von 
2 und durch dickere Einzelfasem in 4—6 charakterisiert ist, dem iibrigen gegeniiber- 
stellen. Ich komme so zu einer Suhregio eucingulata und einer Suhregin dyscingulata. 

') Congrds des neurologites etc. 1910. 
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(X) Subregio eucingulata. 

Dieser eucingulare Charakter zeigt sich in verschieden starkem Grade. Danach 
kann man diese Subregion in eine Divisio eucingulata und eine Divisio subeu- 
cingulata gliedern. 

(X(X) Divisio eucingulata. 

Sie enthalt gleichzeitig dickere Einzelfasern und mehr Grundfasern in den 
tieferen Schichten. Man kann hier nun ein orales Gebiet von einem caudalen unter- 
scheiden. In ersterem ist 5 b weniger scharf von 6 aoc unterschieden als im caudalen. 


Fig. 1. Seitenansicht cler Konvexitat des Isorcortex parietalis. 


Das erstere vermittelt eben den Obergang zwischen Isocortex parietalis und Isocortex 
frontalis. Ich stelle das orale Gebiet als Suhdivisio reuniens der caudalen Suhdivisio 
typica gegeniiber. 

(xcKOi) Suhdivisio reuniens. 

67. Area dives. Vgl. Taf. 25, Fig. i! Gegeniiber 42 dickere Einzelfasern in 
4 —d, aber gleichzeitig viel weniger Grundfasern \v\ 2,5 a und 6 a(\ und daher durch 
einen eucingularen und bistriaren Charakter von 42 gut unterschieden. Auch ist 
die Zahl der Radii eine geringere. Topographie in Textfigur i, 2 und 4. 
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68. Area pauper. Vgl. Taf. 25, Fig. 5! Dieser operculare Teil der Subdivisio 

reuniens ist wesentlich armer an Gnindfasern als 67. Annahernd aequifasciatus, 
dysfasdar, aequilatus mit nur etwas schm^erer 5 a, mit vielen, aber relativ dunnen 
Einzelfasem in 4 — 6 . Geht am \ 

Sulcus marginalis superior in \ 

das faseraxmere, aber sonst ar- 
chitektonisch gleich gebaute 

Inselfeld 100 (=i^meinervor- ^ 

laufigen Mitteilung) liber. To- 1 ^ 1 \ 

pographie in Textfigur I und 3. ) % \ ^ 

j os 0 * i \ 

(xocfi) Subdivisio typica. ( S 0 \ 

Wie in der Divisio reu- \ jT K 

niens, enth^t der operculare **^^5$^* a I' 

Abschnitt dunnere Einzelfa- T\ ^ *^*0/ / 

sem als die dorsaleren Partien. \ / / 

Ich fasse die Felder der letz- : A / | 

teren als Areae grossofibrosae, ■'T-r —j 

die opercularen als Areae tenu- Jr J 

ifibrosae zusammen. \ ^ ^ 

(X(xP(x) Areae grossofibrosae. j ^ 

Man kann bier in oral- ( ^ r A 

caudalerRichtungdrei gut ge- / t 

geneinander abgegrenzte Fel- J | / 

dervoneinanderunterscheiden. ‘si"’ ^ / 

Im oralsten ist J 6 viel faser- - / 

reicher, im mittleren 4 und 5 6 / ( / 

gleich reich, im caudalsten 4 j / S j 

etwas reicher als 5 6. j I P 90 / 

69. Area paradoxa {inter- S ^ y 

nedensior). Vgl. Taf. 25, Fig. 21 --S 

Durch betrachtliche Zunahme V 

des Kalibers und der Zahl der \ 

dicken Einzelfasem von 67 und 

durch die besonders faserreiche I Ji i%m. 

5 b von alien iibrigen Areae ver- - 

schieden. Ich habe sie friiher Pig. a. Isocortex parietalis vod oben gesehen. 

mit Riicksicht auf die Sonder- 

stellung, welche ihre faserreiche 5 b ihr verleiht, Area paradoxa genannt. Wer sich 
nicht durch einmal gegebene Namen gebunden glaubt, kann sie als Area internedensior 
bezeichnen^). Die Figur stammt von der Kuppe einer sekundaren Windung im 
Sulcus centralis. AuBerhalb solcher Kuppen sekundarer Windungen ist 4 weniger 
gut entwickelt: Topographic: Textfigur i, 2 und 4. 

70. Area aequidensus. Vgl. Taf. 25, Fig. 3! Die ganz dicken Einzelfasem 

1 ) Ich lege flbrigens auf die Namen sehr geringen Wert. Ich finde es viel ein- 
f.'icher, die Areae nach den Nummern zu bezeichnen. 


Ji% 


Pig. a. Isocortex parietalis von oben gesehen. 
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haben sich betrachtlich verringert. 5 h ist jetzt nirht dunkler als 4 . Topographic: 
Textfigur i, 2 und 4. 

71. Area externedensior. Vgl. Taf. 25, Fig. 4! Die ganz dicken Einzelfasern 
sind vollstandig gcschwundcn. 4 ist etwas dunkler als 5 b. 5 a ist deutlich heller 
und breiter als in 70. Topographic: Textfigur i, 2 und 4. 

Areae tenuifibrosae. 

Dieses Gebiet zcrfallt in zwei relativ different gebaute Gebiete. Das auBere 
stellt ein faserarineres 71 dar. Das innere, an die Insel anstoBende Gebiet hat da- 
gegeii einen ganz besonderen Bau. Es ist viel starker eufasciar und tenuifasciar 

und hat auBerdem einen 
zarten, aber wohl charak- 
terisierten Kaes - Bech- 
terewschen Streifen. Die¬ 
ses Gebiet nahert sich also 
betrachtlich den benach- 
barten Feldem des Isocor¬ 
tex temporalis, aber ist von 
den letzteren sofort an einer 
doch noch deutlich faser- 
armeren i a -f- 6 zu unter- 
scheiden. Es zerf^t in ein 
orolaterales markreicheres 
und ein caudomediales 
markarmeres Feld. 

72. Area eucingtdaia- 
Vgl. Taf. 25, Fig. 6! Ge- 
geniiber 68 mehr tenuifas¬ 
ciar und eufasciar, allgemein 
faserreicher, mit deutlicher 
von 5 a und 6aa abgehobener 5 b] gegeniiber 71 allgemein armer an Grundfasem, 
mit diinneren Einzelfasern, weniger eufasciar, externedensior und externelatior, mit 
schmalerer 5 a. Topographic :Textfigur i und 3. 

73. Area midtostriata dives. Von 68 und 72 durch ihren multostriaren Charakter 
gut getrennt. 3 a zerfallt hier in eine lockerer gebaute, zu einem groBen Teil von 
relativ diinnen, aber doch durch ihr Kaliber hinreichend gut charakterisierten 
Einzelfasern gebildete 3 a (x und eine dichtere, aber vorherrschend aus Grundfasem 
bestehende 3 ap. Dabei ausgesprochen eu- und tenuifasciar. Geht am Sulcus 
marginalis superior in das viel faserarmcre Feld loi (= V® meiner vorlaufigen Mit- 
teilung) des Isocortex insularis liber. Topographic: Textfigur i und 3. 

74. A rea midtostriata pauper. Wesentlich faserarmer, sonst vom Bau der 

Area 73. Geht am Sulcus marginalis superior in das durch eine faserreichere 1 a h 
sofort zu unterscheidende Feld 103 meiner vorlaufigen Mittcilung) des Iso- 

cortex temporalis liber. Topographic: Textfigur i und 3. 



Fig. 3. Operculum parietale von unten gesehen. 
Rekonstruktion aus einer Frontalsene. 
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CKp) Divisio subeucingulata. 

75. Area subeucingulata. Vgl. Taf. 26, Fig. i! 2 weniger von Ic und Sa ab- 
gehoben als in den bisher geschilderten Parietaltypen. AuBerdem durch viel weniger 
Grundfasern und diinnere und auch weniger Einzelfasem von 71 verschieden. 
Topographic: Textfigur i, 2 und 4. 

p) Subregio dyscingulata. 

Wir unterscheiden hier am besten fiinf ungleich groBe Abschnitte nach dem 
Verhalten von 5 a und 6 a ix : eine Divisio unistriata, eine Divisio propeunistriala, 
eine Divisio histriata, eine Divisio unitostriaia und eine Divisio propeastriata. 



Pa) Divisio unistriata. 

Sie besteht aus einer einzigen Area, die von ausgesprochen bistriaren Typen 
umgeben wird und so an dieser Stelle ganz eigenartig auffaUt. 

76. Area unistriata. Vgl. Taf. 27, Fig. i! 5 h ist gegeniiber 4 wesentlich faser- 
armer und hebt sich von 6 aa kaum ab. Topographic: Textfigur 4. 

PP) Divisio propeunistriata. 

Es handelt sich um das Gebiet, welches im Gyrus cinguli zwischen Isocortex 
frontalis und Isocortex parietalis vermittelt. Es ist bereits bistriar. Aber 5 h hebt 
sich relativ doch nur wenig von 6 aa ab. AuBerdem ist es dadurch charakterisiert, 
daB 1 a b sich nicht durch groBeren Fasergehalt von 1 c unterscheidet, daB es 
also bizonal ist. Es besteht aus zwei gut unterscheidbaren Feldern. 

77. Area aequidensa. Von 39^ durch den bizonalen Charakter, sowie durch 
die viel weniger und diinneren Fasem, besonders in 4 — 6 , von 28 durch allgemein 
groBeren Faserreichtum, durch den dyscingularen Charakter, durch wesentlich mehr 
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Radiarbiindel in 3 b und durch mehr Horizontalfasern in 4 iind in 5 b gut ver- 
schieden. Topographic: Textfigur 4. 

78. Area internedensior. Von 77 dadurch verschieden, daB 4 wesentlich faser- 
armer als 5 b ist und daB im allgemeinen weniger Grundfasern und diinnere Einzel- 
fasern existieren. Gegeniiber 20 und 24 durch mehr Radiarfasern in 3 und melir 
Horizontalfasern in 4 und 5 b verschieden. Topographic: Textfigur 4. 

(iy) Divisio bistriata. 

Ich mochte dieses umfangreiche Gebiet in zwei Abschnitte gliedern. Ein 
I. Abschnitt vermittelt auf der Medianseite zwischen dem von den Areae 76—78 
und der Regio propesupraradiata gebildeten Gebiet und. dem Hauptabschnitt der 
Divisio bistriata. Ich bezeichne ihn daher als Snbdivisio intermedia. Auf ihn folgt 
dann der ausgesprochen bistriare Hauptabschnitt: die Suhdivisio bistriata. Dieser 
nimmt den Hauptteil des Praecuneus und den dorsalen Teil des Lobiilus parietalis 
superior ein. 

liy\) Suhdivisio intermedia. 

Der vermittelnde Charakter dieses Abschnitts gibt sich in einer oralen Halfte 
dadurch kund, daB eine schmale 5 acK an den propeunitostriaren Charakter der 
anstoBenden Regio propesupraradiata erinnert, wahrend eine caudale Halfte aus¬ 
gesprochen bistriar ist, aber mit der Regio propesupraradiata deutlich dickere 
Einzelfasern in 1 und in 4—6 gernein hat. Gleichzeitig ist die orale Halfte 
weniger eu- und tenuifasciar als die caudale. 

fiyOiCi) Areae subbistriatae. 

Wir konnen hier noch eine oi ale faserarmere von einer caudalen faserreicheren 
Area unterscheiden. 

79. Area pauper. Gegeniiber 78 weniger dysfasciar, aequidensus, schmalere 5 a, 
allgemein faserreicher und dicicere Einzelfasern. Gegeniiber 77 weniger dysfasciar, 
5 a faserreicher, 6 aa faserarmer. Topographic: Textfigur 4. 

80. Area dives. Vgl. Taf. 26, Fig. 3! Audi starker eu- und tenuifasciar als 79, 
wenn auch immer noch — wie ein Blick auf die Abbildung zeigt — der Unterschied 
zwischen 1 a + ^ und 1 c nicht groB ist. Topographic: Textfigur 4. 

Pyoc^) Area bistriata. 

Die caudale Halfte der Suhdivisio intermedia wird von einer einzigen Area 
gebildet. 

81. Area bistriata. Ausgesprochen eu- und tenuifasciar. In 1 und in 4—6 
zahlreiche Einzelfasern vom Kaliber der in Taf. 27, Fig. 2 und 3 abgebildeten. 
Topographic: Textfigur 4. 

(iyfi) Snbdivisio bistriata. 

Diese Suhdivisio zerfallt ebenfalls in zwei gut charakterisierte Hiilften. Die 
caudale Halfte ist niclit nur durch allgemeinen starkeren Faserreichtum aiis- 
gezeichnet, sondern ein soldier findet sich vor allem in 3 . 3 b ir>t so niarkreidi, 
daB 3 b darin nur wenig hinter 4 zuriicksteht. Ich unterscheide dementsju'ediend 
caudale Areae siihconjunctae von orakm Areae sejiinctae. 
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Areae sejunctae. 

Man kann hier eine kleine orale Area von einer groBen caudalen unterscheiden. 
Erstere verinittelt durch den weniger trizonalen Charakter ihrer 1 und wenig faser- 
reichere 4 und 5 b den Obergang zu 8o. 

82. Area subtrizonalis. 1 a-r b halb so breit wie 1 c, aber doch nur wenig 
von 1 c abgehoben, wenn auch inmierhin die Differenz zwischen deii l)eidcn Schichten 
etwas groBer ist als in 80. Gegeniiber 80 auBerdein spurw^eise faseranner und breitere 
6 a. Diese ist so breit wie in 83 (vgl. Taf. 26, Fig. 4!). Von 75 durch ihren d^'s- 
cinguliiren Charakter, vor allein aber durch das Fehlen der dicken Einzelfasern in 
4—6 sofort zu unterscheiden. Topographic; Textfigur 4. 

83. Area trizonalis. Vgl. Taf. 26, Fig. 4! Von 81 durch das Fehlen dickerer 
Einzelfasern in 1 und 4—6 gut verschieden. In der in der Textfigur 4 abgebildeten 
Hemisphare sondert sich oral ein kleines Feld 83^ vom Hauptfeld 83 ab. Es ent- 
halt in 4—6 mehr Grundfasern und nahert sich so 75, bleibt aber von diesem durch 
seinen dyscingularen Charakter und vor allem das Fehlen von dickeren Einzel¬ 
fasern in 4—6 unterschieden. Topographic; Textfigur i, 2 und 4. 

Areae subconjunctae. 

Wir konnen hier eine kleine ventroorale Area von einer groBen dorsocaudalen 
unterscheiden. Die erstere ist weniger bistriiir und bildet so einen Ubergang zu 76. 

84. Area propeunistriata. \’on 76 durch allgeinein groBeren Faserreichtum, 
durch starkeres Hervortreten von 6 b und durch besonderen Reichtum an Fasern 
in 3 gut getrennt. Topographic; Textfigur 4. 

85. Area histriata. Vgl. Taf. 26, Fig. 5! \'on 84 durch noch starkeres Her¬ 
vortreten von 5 b verschieden. Auf der in der 'I'extfigur 4 wiedergegebenen Hemi¬ 
sphare ist ein caudaler Abschnitt (85*) durch besonderen Faserreichtum und dickere 
Einzelfasern in 4—6 von dem oralen Haujhgebiet verschieden. Da ich diese Differenz 
aber nicht in alien untersuchten Hemispharen habe finden konnen, so habe ich 
davon abgesehen, 85* als besonderes Feld zu rechnen. TojKjgraphie; Textfigur i, 
2 und 4. 

fi()) Divisio unitostriata. 

Diese Division zerfallt in zwei Areae; eine groBe, die den unitostriaren Cha¬ 
rakter nur angedeutet zeigt, und eine kleine, in der er ganz ausgepragt in Er- 
scheinung tritt. 

86. Area propcbistriata. Durch Schmalheit und Faserreichtum der Lamina 
inlrastriata (6 a) von 83, 85 und 75 gut verschieden. 75 ist auBerdem eucingular und 
enthalt dickere Einzelfasern in 4 — 6 . 83’ enthalt diinnere Einzelfasern und weniger 
Fasern in 3 . 85 ist faserreicher, besonders in 3 . Topographie: Textfigur i und 2. 

87. A rea unitostriata. Fallt durch seinen starken Faserreichtum und seinen 
unitostriaren Charakter aus seiner Umgebung vollstandig heraus. Topographie: 
Textfigur i und 2. 

/)V) Divisio propeastriata. 

Dieses Gebiet unterscheidet sich von den beiden zuletzt genannten Divisionen 
(ladurch, daB 6 aix nur wenig hervortritt, und speziell von der Divmo bistriaia 
auch noch dadurch, daB dasselbe auch mehr oder weniger von 5 a gilt. So entsteht 
die Annaherung an den astriaren Typus. In einem oralen Gebiet ist 5 a ebenso 
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duiikel wit* 6 ii \ . Der propeastriare Charakter ist hier also besser ausgepragt. In 
einem caudalen Abschnitt ist o a helltr als 6 a f\ . Dieses Gebiet ist also mehr 
propeunistriar (Subdivisio utypica). 

Suhdivisio iypica. 

Hier habon wir dann norh eine inarkhaltigere orale Area von einer niarkarmeren 
caudalen zu trennen. 

88. Area dives. Vgl. Taf. 26, Fig. 2! Von 72, 73 und 71 durch seinen dys- 
cingularen Charakter und viel diinnere Einzelfasern in 4—6 gut verschieden. 
Topographic: Textfigur i—3. 

89. Area pauper. Gegeniiber 88 auch starker eiifasciar. Weniger Grundfasern 
und vor allem viel weniger und diinnere Einzelfasern als in 86. In einer dorsalen 
Halfte \s>i 1 a ^ b etwas breiter und faserarmer. Topographic: Textfigur i—3. 

Suhdivisio atypica. 

90. Area alvpica. Von 86 und 85 auch durch Faserarmut in 3 —6, viel diinnere 
Einzelfasern und starker tenuifasciaren Ran verschieden. Topograj^hie: Textfigur i—3. 

II. Regio supraradiata. 

Sie ist — wie wir schon oben festgestellt haben — durch relativ viele dicke 
Einzelfasern in 1 und relativ zahlreiche Radiarbiindel und wenig Horizontalfasern 
in 3 ausgezeichnet. Sic zerfallt in eine innere, die eben genannten Verhaltnisse in 
typischerer Weise zeigenden und eine auBere, mehr zur Architektonik des iibrigen 
Isocortex parietalis iiberleitenden Halfte. Beide Halften zerfallen auBerdem caudal- 
oral in einen eufasciaren und einen dysfasciaren Abschnitt und letzterer in ein 
trizonales und ein bizonales Feld. So gelangen wir zur Unterscheidung v^on sechs 
Areae. Topographic: Textfigur 4. 

A) Subregio typica. 

Acx) Divisio eufasciata. 

91. Area eufasciata. Vgl. Taf. 27, Fig. 3! Nicht nur in 1 a^, sondern 
auch in 1 c eine ganze Anzahl grober Einzelfasern. Dyscingular. Conjunctus, 
aber 4 doch von 3 b durch breitere Radii und durch zahlreiche, wenn auch relativ 
diinne Einzelfasern verschieden. 5 a durch Verschm^erung der Radii und Ab- 
nahme der Grundfasern, wie der Einzelfasern deutlich heller als 4 und auch als 5 b, 
aber andererseits doch so dunkel, daB die Area als subunitostriar bezeichnet werden 
muB. 6 a CK ist deutlich heller als -5 a. 

Pa) Divisio dysfasciata. 

92. Area trizonalis. i, speziell aber 7 a -h weniger reich an Grundfasern als in 91. 

93. Area bizonalis. Differenz zwischen 7 a -f ^ und 7 c ganz aufgehoben. Oberall 
in 7 gleich viele (absolut wenig) Grundfasern und ebenso gleich viele Einzelfasern. 

P) Subregio atypica. 

Pa) Divisio eufasciata. 

94. Area eufasciata. Vgl. Taf. 27, Fig. 2! Von 91 nicht nur durch allgemeine 
Faserarmut, sondern durch spezielle Abnahme der Fasern in 7 und 5 a verschieden. 

PP) Divisio dysfasciata. 

95. Area trizonalis. 

96. A rea bizonalis. 
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Atlas of Photographs of Sections of the Frozen Cranium 
and Brain of the Cat (Felis Domestica). 

By 

R. H. Clarke, M. A., M. B. and E. E. Henderson, B. A., M. B., F. R. C. S. 

Part I. Sagittal Sections. 

(With 7 Figures in the text and PL 28—39.) 

Introduction. 

The accompanying photographs of sagittal sections of the cranium of the 
cat are the first instalment of a complete series of sections in three planes of the 
crania of the cat and monkey, which we hope eventually to complete. 

These two animals are best adapted for the investigations of the structure 
and functions of the brain with the'insulated needles and electrical currents directed 
by the instruments and method of topography devised by one of us (R. H. C.) for 
this purpose, and for the application of which a series of sections of the cranium, 
or photographs of them are necessary. 

It appears to us that the first step for those engaged in the systematic study 
of the structure and functions of the brain is to endeavour to obtain an accurate 
knowledge of the anatomy of every tract of fibres, its course, and connections with 
various nerve centres or groups of cells, and as clear an idea of the elementary 
functions of the latter as can be attained by our present methods of electrical sti¬ 
mulation, observation of natural movements, and the results of injuries or disease. 

We shall explain how these objects may be advanced by the method referred 
to and with which this work is concerned. 

Anatomy. While there is still ample scope for pure histological research, 
especially of the cytology of the brain, with our present microscopes and methods 
the limits of this field appear to be in view, and beyond it the only promising means 
of extending our knowledge of the structure of the central nervous system is by 
observation of the effects of degeneration of cells and fibres. Nor does it seem 
likely that this method will be superseded, for however great may be the improve¬ 
ments of technique, it is hardly conceivable that any reagent will act on particular 
fibres to the exclusion of all others unless they have undergone a preUminary 
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change which in some way alters their characters. Such a change is effected by 
the degeneration which follows injury and it is difficult to imagine any other agent 
which would act in such a selective way. By Mar chi's well known method this prin¬ 
ciple has been applied to the investigation of superficial structures, where small 
lesions can be produced without injury to adjacent nervous tissues, so that the 
degeneration is limited to the selected areas and the tracts connected with them. 
But it is impossible to apply Marchi's method by ordinary operative procedures 
to deep regions, as the injury inevitably inflicted in exploring them occasions such 
wide-spread degeneration as to deprive the results of all value for the purpose in 
view; and so, while this method and electrical stimulation have been extensively 
applied to the surface of the brain and much has been learned of its structure, ele¬ 
mentary functions, and the course of the tracts connected with it, it has been im¬ 
possible to carry these investigations into regions where, after all, the most impor¬ 
tant centres and tracts are situated, and our knowledge of the latter is very imper¬ 
fect. The difficulty can be overcome by the use of needles made of platino-iridium 
insulated to within a short distance of the points in capillary glass tubes. The needles 
can be introduced into the brain with very trifling injury, and can be directed to 
any point by the stereotaxic instrument. By attaching the proximal end of the 
needle to a battery, with or without an induction coil, electrolytic lesions, from the 
size of a pin’s head to that of a pea, can be produced; or by the use of the faradic 
current the responses to electric stimuli can be ascertained, and both methods ban 
be employed at the same point without moving the needle. The accidental injury 
caused by the passage of the needle and the resulting degeneration are slight and 
generally negligeable and the method therefore fulfils w^hat is requisite for working 
out the anatomy of the tracts and centres of the brain in a satisfactory way. 

Physiology. On the physiological side all methods of artificial excitation of 
the brain are still crude, but with the rapid progress of electrical science it cannot 
be long before they are improved. They are at present the best means available 
for testing the elements of localised function, they have given information of great 
value, and with proper precautions will continue to do so, and with the insulated 
needle they can be applied with precision to any desired point in the brain. Finally, 
w^hatever can be learned from clinical symptoms produced by injury of the brain 
is valuable in proportion to the accurate localisation and limitation of the lesion 
which gives rise to them, and for this purpose artificial lesions made by this method 
are very suitable. These considerations show that the use of the insulated needle 
for the purposes indicated is of sufficient importance to the neurologist to enlist 
his interest in the method of its application which we shall now describe. 

To direct a needle accurately to any point wdthin the cranium, three requi¬ 
sites are indispensable and these are: 

1. A system of intracranial topography w’hich enables every cubic millimetre, or 
similar small area, of the brain to be readily identified, recorded, and referred to. 

2. A stereotaxic instrument by which the needle can be mechanically directed out 
of sight, to any desired point in the brain. 

3. A complete series of sections of the frozen cranium and brain, if possible in three 
planes, or photographs of them, prepared in accordance with the topographical 
method, to serve as charts or maps, to direct the instrument. 
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Topography, The irregular curved surface of the cranium and its integuments 
affords no accurate basis for the topographical measurement of its contents and 
Clarke's method which we have employed, depends on rectilinear measurements 
from central section planes determined by prominent anatomical features. The 
cranium is devided into eight segments by three sections, approximately median 
in relation to important structures, each of which is perpendicular to the other 
two. They are termed sagittal, frontal, and horizontal, and the diameters of the 
cranium perpendicular to these planes, transverse, longitudinal and vertical respec¬ 
tively. The eight segments into which the cranium is divided by these sections 
are discribed as the right and left, frontal, temporal, occipital, and cerebellar. The 
three internal surfaces of each segment are those of a cube, and any point in a seg¬ 
ment can be identified by three perpendiculars of correct length dependent from 
those surfaces. Measurements are made from both sides of each section plane which 
counts as zero. 

The position of the section planes is determined by the following anatomical 
features: 

A line is drawn from the centre of the auditory meatus (determined by a cone) 
to the lowest point of the lower margin of the orbit on each side; this is the basal 
horizontal plane. It lies almost entirely below the brain, and to secure the advan¬ 
tage of measurements from both sides of it, a more convenient horizontal plane 
is constructed above but parallel to it. The distance above it is empirical and deter¬ 
mined by convenience and varies with the species of animal employed. In the mon¬ 
key it is one quarter of the distance from the centre of the meatus to the vertex 
on a line perpendicular to the horizontal plane, in the cat one third, and in the hedge¬ 
hog one half of this distance. The reason for this variation is that the interaural 
line connecting the centre of one meatus with the other, passes through the middle 
of the pons in the monkey, just below the surface of the pons in the cat, and still 
lower in the hedgehog. The three fractions given amount to about ten millimetres 
in each case and bring the horizontal zero plane to nearly the same relative position in 
all. In other species of animals other proportions may be more convenient. A frontal 
section carried down the line referred to, from vertex to meatus is the frontal zero 
plane, and the sagittal zero plane is the median sagittal section of the cranium 
determined by transverse measurement through corresp>onding points on both 
sides. 

Some such method.as this is indispensable for the precise localisation of mi¬ 
nute areas and it has the advantage of simplifying and facilitating anatomical 
description by establishing a standard relation of the cranial contents to definite 
planes determined .by prominent features hke the eye and ear. 

For the purpose we have in view it is better to employ a constant standard 
than to base the mutual relations of the structures of the brain upon variations 
dependent on the position in which an animal carries its head during life, a dis¬ 
tinction which may be unsatisfactory in its application, and difficult to determine. 
In the primates, in brains as similar as those of the gorilla and the baboon, the rela¬ 
tive position of structures must depend upon the view taken of the usual attitude 
of the animal in life; and in the kangaroo, squirrel, and even the bear, the erect 
position is so common that it seems arbitrary to reject their claims to it. This 
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principle of topographical arrangement is also objectionable from a literary point 
of view. The whole vocabulary of familiar English words such as, „above“, „be- 
low'*, ,,before", and ,,behind" with their Latin equivalants, „superior", „inferior", 
,,anterior" and ,,posterior", is abolished, and in their default we are driven to 
such substitutes as „cephalad", „caudad", ,, cerebral wards", „caudalwise" and the 
like. There is something to be said for preserving the possibility of writing an in¬ 
telligible description in simple language. 

For the identification and record of each cubic milhmetre and reference to 
it, the cranium of the standard animal is cut into slices or lamellae one millimetre 
thick, parallel to any of the three zero planes. These are numbered from it on both 
sides, the number of the lamella indicating the distance it lies in millimetres from 
the corresponding zero plane. Each lamella is divided into square millimetres 
by vertical and transverse Hnes, and in sagittal sections, which are always em¬ 
ployed for record and reference unless otherwise stated, the vertical divisions (ab¬ 
scissae) are designated by numerals and the horizontal (ordinates) by letters of 
the alphabet; so that by stating the segment, the number and plane of the lamella, 
and the numeral and letter, any cubic millimetre in the brain can be immediately 
identified. Thus left frontal segment, sagittal lamella VI. D. lo. signifies a cubic 
millimetre 6 mm to the left of the median sagittal zero plane, 4 mm above the hori¬ 
zontal, and 10 mm in front of the frontal, zero planes, respectively. It is advan¬ 
tageous to employ letters and numerals to distinguish the vertical and horizontal 
lines, but it is inconvenient to have to make frequent use of other letters than the 
earlier ones in the alphabet, as beyond these most people do not remember without 
counting what numbers the letters represent. It will be found to save time and 
trouble in working with the measurements involved in this method, to have plain 
markings on all instruments at distances of 5 mm so that they can be rapidly coun¬ 
ted, and in square measurements to make blocks or divisions of 5 mm square. 
These can be called divisions and indicated in the same way as the square milli¬ 
metres by a letter and a number, capital letters indicating divisions, and small 
letters millimetres. A capital letter and number will indicate the divisions 5 mm 
square and if it is desired to identify the square millimetre in that division a small 
letter and number can be added. The reference previously given would then read 
Left frontal segment, sagittal lamella VI. Div. A II mm d. 5. There is no advan¬ 
tage in this plan when the square millimetre is near the zero plane, but if the ori¬ 
ginal reference were R. 17, i. e. vert. 18, longitud: 17, it would be easier to iden¬ 
tify this as Divis: D. IV. mm c. 2. For purposes of record and reference it is ad¬ 
visable to adhere to one of the two planes for which the same distinction of letters 
for divisions of the vertical diameter and numbers for the horizontal is applicable, 
i. e. the sagittal and frontal, a different interpretation being required for the hori¬ 
zontal plane. If it is desired to record measurements in this plane, it is convenient 
to indicate both components by numbers, associating the word longitudinal or the 
letter L with one, and transverse or T with the other. Thus left frontal segment, 
horizontal lamella VI, L 4, T 9, indicates a cubic milhmetre 6 mm above the hori¬ 
zontal, 4 mm in front of the frontal, and 9 mm to the left of the sagittal zero planes 
respectively. But as it is easy to transpose the reference in one plane into any 
other, it is better to adhere to the sagittal plane for purposes of record and refe- 
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Fence. The above method of employing numbers for both components of a plane 
and distinguishing them by the words transverse, vertical or longitudinal, can of 
course, be adopted for the sagittal or frontal planes instead of referring to divi¬ 
sions in the way suggested, when high numbers or letters are involved. It is not 
necessary to make a hard and fast rule beforehand, for the use of the terms divisions, 
transverse, vertical, or longitudinal, at once shows which plan has been adopted, 
and the meaning is clear. 

Stereotaxic instrument. Clarke's stereotaxic instrument is used to direct the 
insulated needle to any desired cubic millimetre of the brain. 

It consists essentially of a rectangular brass frame rather larger than the 
head, over which it is lowered and to which it is finally fixed by four clamping 
screws in such a position that its lower border exactly corresponds to the zero hori¬ 
zontal plane of the cranium. It is adjusted at this level, before it is finally clamped, 
by resting on four supports, viz., two cones fitting the auditory meatus and two 
brackets resting on the lower borders of the orbits. It can be raised or lowered on 
these supports until, taking the cat as an example, the border is parallel with the 
basal plane and one third of the distance from the meatus to the vertex, and in 
this position it is clamped. The clamping screws are graduated so that the head 
is centred at the same time, i. e. the sagittal zero plane of the head and the 
frame coincide. On this frame, so adjusted, a sort of cage is constructed of gra¬ 
duated guides on which the needle carrier travels by rack and pinion movement, 
in three planes. The zero points of the instrument coincide with those of the cra¬ 
nium, and as the needle can be moved to or from any zero on the instrument, it 
must at the same time be moved to or from the corresponding zero planes of the 
head. If the distance of any point in the cranium from the three zero planes, is 
known, it is easy to direct the needle to it by the graduated glides.^) 

Chart sections. As we have stated, the distance of any point in the cranium 
from the three zero planes must he known, and to ascertain this it is necessary 
to have a series of chart sections or photographs of them, preferably in three planes 
and prepared in accordance with the topographical method already explained. 
Such a series of photographs (taken by one of us, E. E. H.) is here presented and 
we shall now give a short account of the method of preparing them. 

The cranium, which has been hardened in formalin and potassium bichro¬ 
mate 5% and 2% respectively, in water, is first drilled. The plane of section having 
been selected the cranium is drilled through, at two points at least, perpendicular 
to this plane, and the punctures are permanently marked along their whole course 
with lamp black. The punctures are thus evident in each section as black spots, 
and the drilling is so directed that these two points will always serve to identify 
the two section planes perpendicular to the plane of section. Suppose the cranium 

1 ) The above briefly explains the principle of the stereotaxic instrument. It applies to 
the form which has been used by several investigators for some years. A full description of it 
was published in a joint paper by Horsley and Clarke in „Brain“ in 1908 (7), which may be con¬ 
sulted for further particulars. A new instrument embodying some important improvements, 
has just been constructed and by the time this is in print, may be obtained from the maker, 
Mr. H, T. Goodwin, 35, Lennard Road, Penge, London S. E., and an account of it will shortly 
appear in this Journal. The new instrument will necessarily supersede the old one, and it was 
therefore unnecessary to give a lengthy description or illustration of the latter here. 
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is to be cut sagittally, if one drill is passed through the hne joining the two audi¬ 
tory meatus, and a second one at the point where the frontal and horizontal zero 
planes intersect, in any section a line drawn from meatus to vertex, through the 
two points, will give the frontal zero plane, and a line perpendicular to this, through 
the second point, the whole length of the cranium, will indicate the horizontal zero 
plane. These lines are shewn in every photograph, and as soon as any structure 
is identified, the segment and lamella in which it lies and its distance from the other 
two zero planes, which comprise all the data required for directing the needle, are 
seen at once. This explains the object of drilling the cranium, and the principle 
on which the selection of points for drilling is made. 

Adjustment of head. A needle a little longer than the selected diameter of the 
head is introduced and retained in one of the punctures perpendicular to the plane 
of section, and is used to adjust the head in the vice of the sawing instrument (i Fig. 
I and 2). The head, with this needle in position, is put for an hour in a jar of carbon 
dioxide snow, at the end of which time it is frozen completely through, and is then 
fixed in the vice of Clarke's saw. The head vice (17) of the saw is fixed on a carrier (25) 
which travels on guides (26) perpendicular to the saw and is moved by a 
graduated wheel (27) and screw. One complete revolution of the wheel moves the 
carriage 2 mm. The wheel is graduated into 100 divisions, each division being equi¬ 
valent to 0,02 mm. By this movement the head is brought under the saw and can 
be cut in slices of any desired thickness. In practice, however, the thickness of the 
slices or lamellae is determined by an extensible scale and index, the object of which 
will be explained later. The frozen head is firmly clamped in the vice in the re¬ 
quired position, and its accurate adjustment is effected by movement of the vice, 
which is pivoted on the carriage so as to allow of rotation on vertical and trans¬ 
verse axes, and provided with clamping screws (29), (31) to fix it in the correct position. 
The saw, which is a modified hack saw, works on a frame with vertical (7) and 
transverse guides (2), and is raised and lowered by a screw (8). It is necessary 
to make certain that the plane of section of the cranium is parallel in both dimen¬ 
sions to the plane of the saw. The needle which as already mentioned is left in one 
of the drill punctures, is used for this purpose. This needle is perpendicular in 
both dimensions to the proposed plane of section of the head. A bar (33) is fixed 
to the transverse guide of the saw perpendicular to the plane of the latter and pro¬ 
jecting backwards beyond the plane of the vice. Two vertical arms (34) slide on 
this bar and each carries a needle (35) parallel to the bar and therefore perpendi¬ 
cular to the saw. This bar is raised or lowered with the saw; one of the vertical 
arms is slid over the bar in front of the vice i. e. between it and the saw, and the 
other arm behind it. So that the needle traversing the cranium is between the two 
needles (35) of the vertical arms (34) and approximately in line with them. By the 
rotatory adjustments of the vice the three needles are brought accurately into 
line and the vice is clamped in this position. Since the two needles are perpen¬ 
dicular to the plane of the saw, the needle traversing the cranium must also be 
perpendicular to the same plane in both dimensions, and therefore the planes of 
the saw and of the proposed section of the head, must be parallel. It is found in 
practise to be undesirable to cut sections of the frozen cranium less than 2 mm 
thick; if thinner they may be too fragile and liable to break. The set of the teeth 
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causes the saw cut itself to destroy approximately i mm of cranium, each slice 
therefore accounts for 3 mm and is itself 2 mm thick and thus shows one surface 
of each of two lamellae. As each slice of the cranium represents three lamellae, 
one for the saw cut and two in the slice which is removed, it follows that we may 
arrange that the saw cut shall exactly replace millimetre i, 2 or 3, and the surfaces 
of the two remaining lamellae constituting a slice will be exposed; that is to say, 
there are three variations of this plan of section available. Or we can arrange for the 
saw to descend between i and 2, 2 and 3, or 3 and i, removing half of the adjacent 
lamellae and the resulting slice will contain one complete lamella and the halves of 
two others, one on each side of it. In this second plan of section the middle of 
each of these outer lamellae is exposed and the third complete lamella which 
intervenes, is not seen at all. This method also offers three variations. 

Whichever of the alternative plans is selected, in order to obtain a complete 
series of lamellae viewed from the same aspect, it is necessary to use three heads, 
one for each of the variations indicated. 

It need not be further explained that after deciding on the method of section 
to be adopted, the head must be brought into the correct position beneath the saw 
for the first cut, and after each section the carriage with vice and head are brought 
forward 3 mm. The cranium is kept frozen by the application of fresh carbon 
dioxide snow. Cocoa nut shells cut of suitable depth filled with snow and applied 
to the cranium on both sides of the vice and held in position by sliding rings, are 
used for this purpose. A glass slide covered with mucilage is pressed against the 
surface exposed by the last cut and immediately freezes to it, thus serving to sup¬ 
port it while the next cut is made; without this precaution there is risk of the brittle 
section breaking away. As soon as a shce is removed it is placed in formalin and 
bichromate solution in a numbered dish. It is afterwards cleaned from debris in 
water with a soft brush, and finally mounted in glycerine jelly between plass plates. 

In a complete series of the sections exhibiting every lamella I mm thick in 
one plane, any macroscopic structure of the brain can be identified and its position 
in relation to the zero planes determined. It is an advantage to be able to com¬ 
pare the position in sections in all three planes, but this is not absolutely necessary. 
For practical work one complete series is indispensable, and as they are constantly 
being referred to, the mounted sections are inconvenient, they are also perishable, 
shrinking and becoming discoloured in the course of time. It is therefore better to 
have a series of photographs, such as we have here. They are, in fact, maps or 
charts, and their employment generally resembles the geographical method as 
applied to navigation, the divisions corresponding to latitude and longitude. 

We have selected the method of exposing the middle of each lamella and have 
carried it out as accurately as we could. We must repeat, however, that as we 
have explained, the zero planes are determined from measurements of external 
anatomical features situated on an irregularly curved surface, and secondly that 
several crania of different sizes are employed, and have to be reduced to a common 
standard by proportional scales. This increases the probability of small errors 
which are inevitable in the process of measuring, adjusting and sawing frozen heads. 
The photographs are enlarged two diametres, but in the original sections there 
should be exactly one millimetre between each of them. The margin of error is 
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therefore small, a mistake of one quarter of a millimeter in two adjoining sections 
may result in these sections being a half or one and a half millimeters apart, an 
error equivalent to one whole lamella. For our next series of sections we shall have 
the advantage of an improved instrument and a drill made on a different prin¬ 
ciple, which we believe will prove more satisfactory in some respects than the pre¬ 
sent ones, and though we do not consider that in working with such materials 
mathematical accuracy is attainable, the errors are such as every operator must 
encounter in dealing with structures of such irregular shai:)e and texture as the 
brain and skull, and they do not appear to us grave enough to interfere with the 
general utility of the method. 

Extensible scales and proportional units of measurement. An allusion has al¬ 
ready been made to these, and some further explanation is necessary, as they form 
an important element in the application of the whole of the method we are con¬ 
sidering. 

An obvious difficulty presents itself in applying standard measurements to 
the crania of animals, that since the heads of no two animals of the same species 
are absolutely identical in all dimensions and considerable differences are common, 
the measurements derived from the cranium of one animal may be quite inaccurate 
for that of another. This difficulty may be met, to a certain extent, by arithmetical 
correction. If a certain average size is adopted as a standard in each dimension 
for each species of animal, every head employed, after measurement in three di¬ 
mensions, is compared with the standard, and the necessary corrections made in 
all three planes. This method is unsatisfactory, it is irksome to make constant 
arithmetical calculations, especially in the course of an experiment, and when 
introduced afterwards the error of adjustment of the needle has already been com¬ 
mitted. The only satisfactory method is to employ extensible scales so that the 
units of measurement always vary with the dimensions of the different crania. If 
the size of the cranium or one dimension of it varies, either the number or the size 
of its divisions must vary in proportion. It is essential that the number of the 
divisions should renain the same. We have referred to the similarity of the sec¬ 
tions or photographs to geographical maps, it is obviously as important that the 
number of such maps should be constant and that corresponding structures should 
be found in them as it is geographically that the same town should always occur 
in the same county. 

The number of divisions being necessarily constant, any variation which is 
required must be in their size, hence the necessity for extensible scales by which 
the size of the divisions can be altered. If the principle of adjusting the size of 
units of measurement is introduced at all it must be adopted throughout the whole 
system of linear, square and cubic measurements, and applied to the stereotaxic 
instrument, the saw and the microtome. This object has been attained and the 
accompanying photographs, as well ais the original sections are illustrations of the 
principle. 

For linear measurement (i fig. 4) a spiral spring is enclosed in a tube with 
a slit extending longitudinally down one side of it. The spirals of the spring appear 
in this slit and serve as graduations for measurement. The spring can be extended or 
contracted by a screw. A millimeter scale is attached to the side of the tube so that 
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the spirals can be made to correspond exactly to one millimeter, or to more or 
less as required. One of these measures is fixed to the new stereotaxic instrument 
in each plane. A standard cranium is constructed from the average of a number 
of measurements, and in the standard the measurements in each plane are in milli¬ 
meters. In an experiment the first step is to measure the cranium of the selected 
animal; if any dimension correspondents to the same dimension in the standard the 
scale for that dimension is set to measure exactly millimeters; but if any dimension of 
the selected cranium is more or less than the standard the spirals of the spring are 
set to measure more or less than one millimeter in the same proportion, so there are 
always the same number of lamellae in each dimension but these lamellae may be 
one millimeter thick, or more or less. For square measurements the principle is 
carried out by an adjustable grating of silk threads. Four arms are arranged 
on a board in opposite pairs, pivoted about their centres, and studded through¬ 
out their length with either brass pins or small holes at equal distances. A fine 
silk thread is carried backwards and forwards between the pins or holes of corre¬ 
sponding arms making a series of parallel lines, those from one pair of arms 
crossing those from the other pair and together forming a grating of squares 
of equal size. The arms can be moved to any degree of obliquity by rotating 
on their pivots, and the more obliquely they are set the more closely the parallel 
threads are brought together. A millimeter scale being fixed immediately beneath 
each set of threads, they can be adjusted to any measurement, and then the arm 
is fixed by a clamping screw. The squares of the grating can thus be set to scale 
in both dimensions. The portion of board beneath the grating is removable, and 
is held in position by four screws by which it can be raised or lowered. When the 
grating has been adjusted a photographic plate or sensitised paper can be placed 
on this moveable board, and raised by the screws until it is in contact with the 
grating, of which a negative or positive print can be secured. A print corrected 
in this way is taken for each animal, one is shewn with each of the photographs in 
this book, made to scale and corrected in both dimensions proportionately to the 
measurements of the cranium represented as compared with the standard. 

By thus adjusting the scales to the variations of different heads the same effect 
is produced as if they were all reduced to the same size. The number of lamellae 
in each dimension is constant, and subject to variations of symmetry, which for¬ 
tunately are generally slight, identical structures in different animals of the same 
species have the same relative positions and measurements. 

As we have stated, the cat and the monkey are the two animals best adapted 
for study by this method, and of these the cat is the most generally useful. It is 
plentiful everywhere and therefore cheap and always available, an advantage 
which, unfortunately, cannot be claimed for the monkey, which it is often difficult 
and sometimes impossible to procure. This advantage possessed by the cat, leads 
to another, for it enables the investigator to exercise some choice in the selection 
of animals, choosing those of medium size and rejecting any which vary consider¬ 
ably from the standard. The smaller size of the cat’s brain, though for some pur¬ 
poses disadvantageous, is a great convenience where serial sections of the whole 
brain of a number of animals have to be mounted and packed in trays, the bulk 
of these preparations being very considerable. The cat exhibits S5anptoms of many 
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lesions of the brain better than the monkey. The co-ordination of muscular move¬ 
ments in the normal monkey is so extraordinarily accurate that slight impairment 
of it is difficult to detect, the more so because it steadies itself by holding on to 
any available object with it’s hands; and lastly, in no animal are tracts of fibres 
and centres of cell groups better marked and defined than in the cat. On these 
grounds we have thought it advisable to begin with this animal. This series of 
sagittal sections will be followed by a frontal and horizontal series, and we propose 
to treat the monkey in the same way at a later date. 

This explanation will, we hope, make the scope and purpose of the method 
sufficiently clear; we must, however, add few explanatory comments on some 
points of technical detail connected with the accompanying photographs. 

Lettering and naming of structures. In deciding how far the naming of ana¬ 
tomical structures should be carried we have had to follow our own judgment, 
and we must briefly mention the grounds on which it has been formed. In the first 
place it is obvious that the object of these photographs is not that of the anatomical 
text book, and does not aim at systematic or descriptive anatomy, and is stiU less 
concerned with comparative morphology, and even if these objects were desirable 
the photographs are too small to illustrate much detail. Our object is to furnish 
the operator with the data which will enable him to direct the needle by means 
of the stereotaxic instrument, and it is only necessary to name structures which 
will be of use to him, for this purpose. Even within this limit there are points which 
it is not easy to decide. For instance it might be convenient to the operator if fi¬ 
gures were introduced to show the average extent of structures like certain nuclei 
which occupy adjoining parts of several lamellae, whether they were actually 
visible in the photographs, or not. But it would be objectionable to burden photo¬ 
graphs of the cat’s cranium, when enlarged only two diameters, with so many 
figures as this would involve, especially if it were not always evident what struc¬ 
tures were indicated, and we considered that it would be better not to attempt 
this object. 

For purely topographical purposes, chart sections and measurements are likely 
to supersede anatomical landmarks and relations based upon them, for we believe 
that central planes and geometrical measurements from them, are much more 
accurate guides to localisation, especially of deep structures, than the superficial 
conformation of convolutions and fissures which are liable to considerable variation. 
But, on the other hand, while descriptive anatomy is generally beyond the scope 
of this work we have thought it desirable to introduce a certain amount of description 
and a few supplementary illustrations for the benefit of the practical worker, whether 
veteran or novice. The latter will probably want some description of the cat’s 
brain and there are not many available, nor are they to be found on every look- 
shelf, and anyone may find that, in addition to the photographs of sections he so¬ 
metimes requires to refer to the preserved brain or to dissections of it, to plan 
the course of the needle, etc. As suitable preparations may not be at hand, photo¬ 
graphs or drawings of them will be of assistance. 

The photographs explain themselves, and taken with the sections, illustrate 
the cerebrum sufficiently without any detailed description. As far as we know, 
a complete classical description of the cat’s brain has not yet been published, and 
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there are still dcl)ateable questions of morphology which have not been finally 
settled. As a rule we have followed recognised descriptions, and in the few instances 
where w'e have departed from them, have explained our reasons. We are mainly 
indebted to Flatau and Jacohsohn (4), for the brain of the cat and to Langley (5) 
for that of the dog, the latter of which has been adopted by Trendelenberg (6). 
Elliot Smith (i) has dealt with the subject chiefly from the stand-point of com¬ 
parative morphology. We do not venture to criticise any of his conclusions from 
that standpoint, but it is not ours, which is simply topographical, and we are not 
sure that descriptive anatomy and comparative morphology can always be brought 
into line. It appears to us that in some cases, either homology or description must 
be sacrificed, and those who are mainly concerned with the practical application of 
toj)ographical anatomy, will prefer to accept the fact that apparent similarity is not 
necessarily homology, and retain some terms which have been generally adopted, 
even though open to objection, rather than venture on all that a strictly scientific 
terminology/ would involve. For example, the Sylvian fissure in man and the monkey 
is not homologous with the fissure that goes by that name in the cat ([EUiot Smith (1)]; 
but the term has been generally adopted and in use for a considerable period and 
several of the gyri and sulci of the hemisphere are called by the name Sylvian or 
a compound of it. It would be very inconvenient to rename them all and to stamp 
the unfortunate furrow with imposture by calling it pseudo-Sylvian; and if pseudo- 
Sylvian why not ecto-pseudo-Sylvian, supra-pseudo-Sylvian, etc. ? We think it a 
lesser evil to accept established names admitting of course that the nomenclature 
is morphologically incorrect. Another instance of conflict between the objects of 
scientific morphology on the one hand and practical utility on the other may be 
found in the fissures of the vermis cerebelli; morphologically these are of the greatest 
importance, but in the cat, for descriptive purposes, the secondary fissure at any 
rate is of no value. The secondary fissure of Elliot Smith separates the pyramid 
from the uvula, it is developed early and found in many species, and he reckons 
it next in importance to the primary fissure. But in the adult cat the lobules for¬ 
ming the nodule, uvula, and pyramid, are generally offshoots of a common stem 
of white matter, and there is often a very insignificant fissure between the uvula 
and pyramid, making it difficult to say whether the secondary fissure is defective 
or represented by a, usually deep, fissure between the pyramid and sigmoid lobe, 
a question more likely to puzzle the expert than enlighten the novice. 

The brain of the cat 

The general conformation and the disposition of the cerebral sulci and gyri 
can be apprehended most easily by studying the drawings and photographs in which 
we have indicated the descriptive terms usually adopted. A few additional words 
of comment and explanation are necessary. 

In the drawings of the standard head we have indicated the intra-lateral 
sulcus as dividing the intra-lateral gyrus throughout its length. We have no records 
of the point but our impression is that in the majority of cats there is no sign of 
an intra-lateral sulcus. In most of the remainder it appears in some rudimentary 
form such as a slight groove, or a fissure extending only a short distance forwards, 
and not to the full extent, as shown in the drawing; occasionally it is fully developed. 
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The gyms which bounds the cmcial sulcus is often called the sigmoid gyrus, 
but it is also called the cmcial gyms, and we prefer that name. In the first place 
it is not sigmoid but U shaped, and secondly the sigmoid bend of the vermi§ cere- 



belli forms an almost perfect letter S and is a most characteristic feature of the 
cat’s cerebellum, and so obvious that if a child were given a cat’s cerebellum and told 
to find the letter S, he could hardly fail to do so; we therefore think that the term 
sigmoid should be reserved for a stmcture which it exactly describes. Finally the 
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crucial sulcus is such an important landmark that it is fitting that it should give 
its name to the gyrus that bounds it. 

Of the deeper structures shown in the photographs the most notable features 
are the extensive hippocampus, terminating both below and above in a cornu am- 



monis; the large size of the posterior colliculus and the corpora geniculata, and of 
these latter the internal geniculates are more widely separated, and therefore exter- 

what correspond to them in man, an arrange¬ 
ment which may give rise to error and furnishes 
an illustration of the disadvantage of selecting 
such an unstable character as an essential 
distinction. 

The cerebellum. This will require a more 
particular description, as owing to its compli¬ 
cated arrangement and the liability to variation 
of some of its anatomical features in animals 
of the same species there is some risk of mi¬ 
sapprehension, and the published descriptions 
are not altogether satisfactory. 

Viewed from above, the cat’s cerebellum 
resenibles a moth, the body being represented 
by the vermis and the outspread wings by the 
lateral lobes. The vermis consists of a centre 
of white matter in the form of two cones united at their apices like an hour glass 
disposed transversely to the median sagittal plane, so that its expanded extremities 
form the centres of the lateral lobes. It gives off numerous branches which radiate from 
its transverse axis and break up into twigs covered with grey matter forming lobules 
and these again are divided superficially into transverse ridges or folia by grooves. 
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On section in the median sagittal plane the appearance is that of a tree, in¬ 
dicated by the old term „arbor vitae". The narrow elongated form of the vermis 
and the division throughout of its cortex into annular ridges by transverse grooves, 
gives it some resemblance, as the name implies, to a worm, encircling the white 
matter, beneath which its head and tail almost meet to form the roof of the fourth 
ventricle. The outline of the vermis on median sagittal section is almost quadri¬ 
lateral, presenting anterior, superior, posterior, and inferior surfaces, which are 
on the whole, the most convenient divisions for description and reference, but the 
lobules and folia have been grouped and named and may be described as follows: 

Beginning with the head of the vermis, this is situated in front of the middle 
of the inferior surface, and is formed by one lobule, the lingula, superficially di¬ 
vided into two or sometimes three, folia. Proceeding forwards and then upwards 
the rounded corner of the inferior and anterior surfaces is formed by the lobus 
centralis, extending from the lingula to the top of the posterior colliculus which is 
in contact with it. The lobus centralis occupies the foremost part of the inferior 
and lower part of the anterior siufaces and is divided superficially into about six 
folia. Extending from the top of the colliculus to the primary fissure, a deep di¬ 
vision found about the middle of the superior surface of the vermis, is a large 
lobe called the culmen, this includes the upper half of the anterior and front 
half of the superior surfaces and is divided into ten or twelve foha. The primary 
fissure is of horseshoe shape in outline, and descends on both sides to the super¬ 
ior peduncles separating the culmen from the anterior folia of the pennate lobes 
which are inserted into the middle peduncles. Immediately behind the primary 
fissure are two folia which are notable because they are generally continuous with 
two of the anterior pennate folia of the lateral lobes to be described presently. The 
position of these folia immediately behind the primary fissure, is that of the dechve 
or lobus clivi of anatomists. Behind these two folia the vermis begins to bend 
to the left to form the first of three more or less horizontal limbs which together 
make a complete letter S. This is a very prominent anatomical feature and is con¬ 
veniently described as the sigmoid lobe. It occupies the hind part of the superior 
and the greater part of the posterior surfaces of the vermis. Below it the rest of the 
posterior surface is formed by a more or less vertical but irregular limb of about 
four folia, the pyramid, terminating below in a prominent angle or spur which 
rests on the obex of the fourth venticle. It is generally separated from the sig¬ 
moid lobe by a deep fissure and on median sagittal section has a well marked pyra¬ 
midal shape with its apex terminating anteriorly in the central white matter. The 
inferior surface is completed by two lobules, the nodulus behind the lingula from 
which it is separated by a slight interval, constuting the tail of the worm, and like 
the lingula consisting of one lobule superficially divided into two or three folia, 
and the uvula, completing the inferior surface and extending from the nodule 
to the pyramid, and generally presenting three or four superficial folia. The divi¬ 
sions of the nodule, uvida, and pyramid are often irregular, indeed all the divisions 
of the vermis are subject to variation, but the above is the most usual arrangement. 
It will be seen that according to this description the four surfaces of the vermis 
are constituted as follows: Anterior surface, lobus centralis and culmen. Superior 
surface, culmen, lobus clivi i. e. the two folia continuous with anterior pennate 
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folia, and the first part of the sigmoid lobe. Posterior surface, sigmoid lobe and 
pyramid, inferior surface, lobus centralis, lingula, nodule, and uvula. This surface 
forms the roof of the fourth ventricle. 

The lateral lobes are placed symmetrically on either side of the vermis, and 
the same description applies to both. Each lobe is of triangular form, slightly 
curved forwards, the base being attached to the vermis, and presenting two surfaces, 
an upper and a lower, surroimded by a steeply sloping border, which descends 
outwards from roof to floor. The upper surface is formed by the pennate lobe, con¬ 
sisting of two series of folia, anterior and posterior, arranged something like the barbs 
of a feather obUquely on both sides of a median fissure, which extends from near 
the middle of the base towards the apex of the lateral lobe. The floor is formed 
by the three peduncles, superior, middle, and inferior which connect the cere¬ 
bellum with the tectum, pons, and medulla respectively. The border extends from 
the posterior surface of the vermis behind to the culmen in front. Posteriorly it 
begins with a vertical column of six or seven foha divided by transverse grooves, 
lying alongside the posterior surface of the vermis, but not parallel to it, as its 
lower extremity inclines towards its fellow of the opposite side to form an incom¬ 
plete V. It is known as the paramedian or paramesial lobe. From the outer border 
of the paramesial lobe two tiers of vertical folia, like rows of incisor teeth one above 
the other, encircle the lateral lobe. The upper is called the dorsal and the lower 
the ventral paraflocculus. The latter is less regular and sometimes incomplete; 
at its apex, i. e. at the tip of the lateral lobe, one or two of its folia project beyond 
the rest as a round nodule called the petrosal lobule. Just short of the culmen in 
front, the ventral paraflocculus is continuous with the dorsal and the folia connec¬ 
ting them are disposed in an even curve; with a similar but smaller curve about 
3 folia are reflected from the anterior part of the ventral paraflocculus beneath 
the petrosal lobule to form the flocculus, and behind this is a bulbous enlargement, 
which receives the roots of the eighth nerve, the tuberculum acusticum. A large 
and strongly marked band of fibres, the trapezium, descends immediately beneath 
the tuberculum acusticum to encircle the medulla, the 7 th nerve emerging from 
its upper part, and in front of the trapezium below the flocculus, is the pons, for¬ 
med by the expansion of the middle peduncle. The upper part of the pons is com¬ 
pletely covered by a broad longitudinal band of fibres, the spinal root of the fifth nerve. 

The centre of the vermis is composed of white matter which expands and 
extends on each side into the lateral lobes. The central portion is traversed in front 
by numerous bands of transverse fibres, the cerebellar commissure, and behind 
this there are some important groups of cells, the nuclei of the vermis. Similar 
groups of cells in the lateral extensions of white matter form the nuclei of the lateral 
lobes. In man and in the monkey the central nuclei consist of two pairs, the roof 
nucleus and nucleus globosus, arranged symmetrically on each side of the middle 
line, the former near the centre and the latter external and posterior to it. The 
lateral nuclei also consist of two on each side, the nucleus dentatus farthest out 
and the embolus on its inner side. This nomenclature is hardly applicable to the 
cat which has more than four nuclei on each side, sometimes as many as six or 
eight, and it is not very profitable to try and force them into an artificial nomen¬ 
clature which does not precisely describe them. It seems to us better to divide 
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them into two groups, viz: the central group or nuclei of the vermis, consisting 
of the roof and accessory nuclei, limited on each side by sagittal lamella IV, and 
the lateral group or nuclei of the lateral lobe, comprising the dentate and accessory 
nuclei. This division is probably ph3^iological as well as anatomical. For if we 
compare the cerebellum of the bird with that of the monkey, the chief characteristic 
of the former is the large size of the vermis and the roof nuclei. Each of the latter 
in some birds consists of three well marked divisions bulging into the fourth ven¬ 
tricle and connected by extensive tracts with a vestibular apparatus, every part 
of which, nuclei, tracts and semicircular canals gives evidence of exceptional organi¬ 
zation. On the other hand the dentate nuclei are minute, and the lateral lobes rudi¬ 
mentary, appearing to be little more than excrescences of the vermis. It seems 
probable that this arrangement is connected with the constant need of adjust¬ 
ment of equilibrum in flight; and we may contrast these structures and functions 
with those of the monkey, which has remarkably well developed lateral lobes, and 
the largest dentate and embolus proportionally, we have seen in any animal, and 
large and well developed as they are they are connected like the two hemispheres 
of the brain to form one structure. These nuclei are connected through the su¬ 
perior peduncle with the red nucleus, nucleus of the third nerve, and extensively 
with the lateral nucleus of the thalamus. Such a mechanism suggests the visual 
direction of muscular movement, and the monkey possesses this faculty in an 
extraordinary degree. Arboreal monkeys spend much of their existence leaping 
from bough to bough in situations where any mistake would be fatal, but no one 
ever sees them miss a catch; and another illustration of this faculty has been no¬ 
ticed by Sherrington, if a monkey is offered a grain of rice or corn on the out¬ 
stretched palm, without the slightest apparent effort, and almost without looking, the 
animal takes it with one finger and thumb, and never touches the hand. In these 
instances and possibly as a general rule we may suppose that the vermis and its 
nuclei are chiefly concerned in co-ordinating muscular and vestibular impressions 
for the adjustment of equilibrium, while the lateral lobes and their nuclei convey 
information derived from muscular impressions to centres associated with move¬ 
ments of the eyes. We cannot pursue this point further, but it is in accordance 
with recent experimental observations of the cerebellar nuclei, and we think the 
division of the central and lateral groups rests on quite a different footing from 
the characters which distinguish the individual nuclei from one another, these are 
artificial and variable and not founded, so far as our present information goes, on 
constant or characteristic distinctions of structure or function. 

Before concluding these introductory remarks we desire to express our grate¬ 
ful thanks to Dr. Gordon Holmes and Dr. Gordon Lane for kind assistance. To the 
former we are particulary indebted for valuable advice and for kindly revising our 
w^ork. This was all carried out in Professor Vaughan Harley*s Laboratory, and from 
him and Dr. Goodbody, Assistant Professor, we have always received every assi¬ 
stance and facility. 

We need only add that we are sensible of the ambitious character of the task 
we have undertaken and of its inevitable defects, some of which might have been 
avoided by professed anatomists. But no one else, as far as we know, has the necessary 
instruments, and we saw no prospect of the work being done unless we began it. 
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Explanation of table 28. 

Fig. I. Clarkes saw for cutting sections of cranium and brain frozen with COg snow. 

I and 2. Male and female blades of transverse guide of saw. 

3. Frame of saw. 

4. Tension screw. 

5. Blade of saw. 

6. 6. Blade guides to prevent deflection of saw by hard structures e. g teeth. 

7. 7. Vertical guides of saw. 

8. Screw for raising and lowering saw. 

9. Grip held by catch in which screw (8) works. 

10. Spring to regulate pressure of saw. 

11. Stays. 

12. Levelling screws. 

13. Foot plate. 

14. 15. Upper jaws of head vice. 

16. Screw for adjusting upper jaws of vice. 

17. One of lower jaws of head vice. 

18. Screw for adjusting lower jaws of vice. 

19. 19. Screw guides for jaws of vice. 

20. Frame of vice. 

21. Clamping screw of vice (right). 

22. Vertical jaws of vice. 

23. Toggle joint for closing vertical jaws. 

24. Screw for closing vertical jaws. 

25. Travelling stage carrying vice. 

26. Guide (right) for travelling stage. The stage is moved on two guides by a graduated 
wheel and screw. 

27. Graduated wheel. One revolution moves stage and vice 2 mm. 

28. Pivot of horizontal rotatory adjustment of vice. 

29. Clamp for fixing horizontal rotatory adjustment. 

30. Pivot of vertical rotatory adjustment of vice. 

31. Clamp for fixing vertical rotatory adjustment. 

32. Plane indicator for determining adjustment of vice. It consists of a horizontal arm 
perpendicular to the plane of the saw carrying two vertical arms one in front of the 
vice, the other behind it. The vertical arms carry needles perpendicular to the plane 
of the saw. The whole is raised and lowered with the saw. The head is traversed 
by^a needle perpendicular to the plane of the proposed section. When the head is 
in the vice the three needles are brought accurately into line and then the plane of 
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the proposed section must be parallel to the plane of the saw. The vice is clamped 
in this position. 

33. Horizontal arm of indicator perpendicular to plane of saw. 

34, 34. Vertical arms of indicator parallel to plane of saw. 

35 » 35 * Needles of indicator perpendicular to plane of saw. 

36. 36. Moreable rings to hold cocoa nut shells of suitable depth filled with CO^ snow 
and pressed over the head on both sides of the vice when required to freeze it. 

37. Adjustable scale. 

38. Index of adjustable scale. 

39. Clamp for sliding ring. 

Fig. 2. Saw with head of cat in vice for sagittal sections. A needle is passed through two cones 
from the centre of one meatus auditorius to the other. By the rotatory adjustments 
of the vice this needle is brought accurately into line with the two needles of the plane 
indicator and the vice is fixed by the clamping srcews in this position. As the transfixing 
needle is perpendicular to the sagittal plane of the cranium and the needles of the indi¬ 
cator perpendicular to the plane of the saw, the planes of the craniom and saw are par¬ 
allel. 

Fig. 3. Clarke's Drill with head of cat in position for drilling interaural line from the centre of 
one meatus to the other. 

Fig. 4. Extensible scales (Clarke's). 

1. Scale used in stereotaxic instrument. The scale consists of a spiral spring enclosed 
in a tube with a longitudinal opening exposing the spirals of the spring (a). 
The spring is extended or contracted by the rod (&) which is fixed by the screw 
((:). At (d) is a spiral joint by which the spring can be moved in the tube so as to bring 
any particular spiral of the spring exactly opposite the zero mark on the instru¬ 
ment, this spiral then counts as zero. 

2. A smaller form of the same instrument, used with the saw. The spirals are painted 
red and white in alternate threes, because the vice of the saw is moved forwards 
three divisions for each section, as explained in the introduction. In the figure 
the extensible scale in shown in the guage which is used to set the spirals to scale. 

3. Guage for setting spirals to scale. The extensible scale is held in position by screws 
gy h. The bed in which the scale rests can be moved freely by the stud (/) and fixed 
any where by a screw underneath not seen in the figure. Two moveable indices e 
and / point both ways i. e. to the spirals and the divisiahs ot the millimetre scale. 
It will be seen that in the figure they show that 21 divisions of the spiral scale measure 
23 mm. The screw k fixes the indices. When set correctly the extensible scale is 
fixed by the screw ( c) and can than be removed from the guage and placed wherever 
it is required. 

For the explanation of tables 29—38 see table 39. 
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Einleitung. 

In einer friiheren Mitteilung iiber die myeloarchitektonische Cortexgliederung 
der niederen Affen^) konnte ich denNachweis fiihren, daO die Markfaserung derGroB- 
hirnrinde dieser Tiergruppe durch ebenso zahlreiche und mannigfaltige regionare 
Modifikationen ausgezeichnet ist wie der Zellbau, und daB die auf der Basis dieser 
ortlichen faserhistologischen Differenzen konstmierte Oberflacheneinteilung mit der 
alteren cytologischen Rindenlokalisation Brodmanns^) bei derselben Affenfamilie 
sich voll und ganz deckt. Und es gelang mir ferner, zu zeigen, wie selbst hinsichtlich 
der Lagebeziehung einzelner Schichten zwischen Zell- und Faserbild weitgehendste 
tlbereinstimmung herrscht und wie alle Varietaten der Markfasertektonik auf ein 
einheitliches Urschema zuriickfiihrbar sind, das genau dieselbe Sechsschichtung er- 
kcnnen laBt wie der cellulare Grundtypus nach Brodmann. 

Einem ahnlichen Probleme sollten die nachfolgenden Untersuchungen dienen. 
Es war die naheliegende Frage zu beantworten, ob die bei den Cercopithecinen 
abgegrenzten Rindenfelder in der aufsteigenden Simierreihe die gleiche Struktur und 
raumliche Gestaltung behalten, oder etwa eine liohere tektonische Umbildung er- 
faiiren wiirden. 

Unsere Aufgabe wird demnach darin bestehen, einmal die Markfaserschichtung 
der GroBhirnrinde hdherer Affen und ihre regionaren Verschiedenheiten ausfiihr- 
licher zu charakterisieren und auf Grund dieser structurellen Differenzierung eine 
topographische Einteilung der Hemispharenoberflache zu entwerfen. Die hieraus 
sich ergebenden Resultate werden sodann mit den entsprechenden histologisch- 
lokalisatorischen Befunden bei niederen Affen zu vergleichen und daran einige Be¬ 
il Journ. f. Psychol, u. Neurol. Bd. / J- 

*) K. Brodmann, Beitrage zur histologischen Lokalisation der GroBhirnrinde. Journ. 
f. PsychoL u. Neurol. Bd. 2, 12. 

Derselbe, Vergleichende Lokalisationslehre der GroBhirnrinde. Leipzig, Joh. A. Barth 1909. 
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trachtungen iiber die Gleichwertigkeit des anatomischen Baues bestimmter Rinden- 
abschnitte zu kniipfen sein. 

Das Material, iiber welches ich zu verfiigen hatte, bestand aus funf Hemi- 
spharen anthropomorpher Affen und zwar aus einer horizontalen Gibbonserie 
(Aop 47) und je zwei Frontal- und Horizontalserien von Orang-Utan (A 9 und 
A loi 1 . frontal, An und A loi r. horizontal). 

Technisch wurde in derselben Weise verfahren, wie ich es in meiner ersten 
Mitteilung angegeben habe. Ich kann daher auf meine damaligen Ausfiihrung ver- 
weisen und hatte nur noch einigesbeziiglich der Grundtektonik und Schichten- 
nomenklatur zu sagen. 

Den Ausgangspunkt fiir unsere histologischen Betrachtungen wird wieder 
jene sechsschichtige Querschnittseinteilung bilden, die schon unseren 
Studien iiber die Cortexgliederung der Cercopithecen zugrunde gelegen hat und die 
wie dort in ihren Hauptlinien ziemlich genau dem tektogenetischen Grundtypus 
Brodmanns entspricht (Fig. i). Wir werden bei der nachfolgenden Cortexanalyse 
sehen, daB diese sechsfache, etagenformige Schichtung auch fiir den Cortex der 
Anthropoiden die Regel bildet, und daB es sich bei denjenigen regionaren Modi- 
fikationen, die mit einer Vermehrung oder Verminderung der Schichtenzahl einher- 
gehcn, nicht urn einen tatsachlichen Zuwachs oder Wegfall, sondern nur um eine 
Umanderung von Elementarschichten im Sinne einer Teilung, einer Verschmelzung 
oder Auflosung handelt. Eine Ausnahme von dieser Regel machen hochstens 
einige weniger entwickelte hmbischen Formationen. Ausgesprochen rudiment^e 
Rindengebiete, wie Regio olfactoria, Nucleus amygdalae, Septum pellucidum, Subi- 
culum usw. liegen auBerhalb des Rahmens unserer Forschungen, die sich nur auf 
vollwertige Cortexabschnitte erstrecken sollen. 

Fiir dieSchichtenbenennung habe ich die bei den niederen Affen [gemein- 
sam mit O. Vogt^)] gewahlten Termini fast unverandert iibernommen. Nur in der 
Lamina suprastriata machte sich durch das pragnantere Hervortreten einzelner 
Unterscliichten eine etwas andere Zahlung unumganglich. Es seien diese Haupt- 
11 nd Nebenschichten an Hand der schematisierten Querschnittswiedergabe in Fig. i 
nochmals kurz aufgezahlt. 

I. Grundschicht — Lamina zonalis = 1 . Zellschicht. Sie ist von alien 
Schichten den meisten Abanderungen unterworfen, sowohl beziiglich ihrer Breite, 
als auch vor allem hinsichtlich ihres Faser- und Markgehaltes. Bei der Mehrzahl 
der Area corticales setzt sie sich genau wie bei den niederen Affen aus drei Unter- 
schichten zusammen (Typus trizonalis nach O. Vogt), von denen die Lamina 
tangentialis sive Pars intermedia am ausgepragtesten zu sein pflegt, wahrend 
die Lamina infratangentialis sive Pars profunda meist erheblich faserarmer 
ist und die Lamina supratangentialis sive Pars superficialis uberhaupt kaum 
Fasern enthalt. Nicht selten ist die Lamina tangentialis durch Spaltung oder hau- 
figer noch durch verschiedenen Faser- und Markreichtum in eine auBere und eine 

O. Vogt, Die myeloarchitektonische Felderung des menschlichen Stimhirns. Journ. 
f. Psychol, u. Neurol. Bd. 15, Heft 4/5. 

Derselbe, Qiielques consid6rations g6n6rales sur la myfelo-architecture du lobe frontal. 
Revue Neurologique, 1910. 

Derselbe, Die Myeloarchitektonik des Isocortex parietalis. Journ. f. Psychol, u. Neurol. 
Bd. 18, Erganzungsh. a. 
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Fig. I. 


I. Lamina xonalif. 

n. Lamina granularis externa. 

m. Lamina pyramidalis. 

IV. Lamina granularis interna. 

V. Lamina ganglionaris. 

VI. Lamina multiiornis. 


i. Lamina zonalis. 

a Lamina supratangendalis. 
be Lamina tangent, externa. 
bi Lamina tangent, interna. 
c Lamina infratangentialis. 

+ 3* Lamina suprastriata. 
a Pars externa lam, suprastr. 
cP Lamina dysfibrosa. 
o' Stria Kaes-Bechterewi. 
o’ Lamina typica. 
b Pars interna lam. suprastr. 

4 . Stria Baillargeri externa. 

5 a. Lamina intrastriata. 

5 b. Stria Baillargeri interna. 

6 . Lamina infrastriata. 
o Lamina substriata, 
b Lamina limitans externa, 
c Lamina limitans interna. 
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innereH^fte geteilt, so daB wir es dann mit vierUnterschichten zu tunhaben (Ty pus 
quadrizonalis O. Vogts). In einer Minderheit von Rindenfeldem, gewohnlich bei 
groBer Faserarmut, sind tangentiale und infratangentiale Unterschicht nicht zu iso- 
1 i eren, und es entst eht auf dieseWeise eine zwei teilige Zonalschicht (Typusbizonalis). 

2. und 3. Grundschicht — Lamina suprastriata = II + HI. Zellschicht. 
Ihr Aufbau bietet verhaltnismaBig wenig Charakteristisches. Sie nimmt nach der 
Tiefe hin entweder mehr allmahlich oder absatzweise an Dichtigkeit zu und laBt sich 
im letzteren Falle in eine Pars externa und eine Pars interna zerlegen. Etwas 
deutlicher wie bei den Cercopithecen und haufiger nachweisbar ist in der Pars 
externa eine auffallend faserarme auBere Randzone, die sich ungefahr mit der ober- 
flachlichen Halite der auBeren Komerschicht deckt und von O. Vogt beim Menschen 
alsLaminadysfibrosa bezeichnet wird. Sie ist in ihrem Ganzen aber auch bei den 
Anthropoiden noch nicht so recht sicher wie beim Menschen, immerhin aber in einer 
groBeren Anzahl von Feldern ausgesprochen genug, um als eigene Unterschicht mit- 
gezahlt werden zu konnen. Dasselbe gilt fiir die Stria Kaes - Bechterewi, jene 
bandformige Ansammlung horizontaler Fasem unmittelbar nach innen von der 
Lamina dysfibrosa bzw. der Pars infrantagentialis der Lamina zonalis. Auch diese 
Nebenschicht scheint mir bei den Anthropoiden konst an ter zu sein wie bei den 
Cercopithecinen, wo ich sie zwar erwahnt und im Schema angedeutet, bei der Numerier- 
ung jedoch ihrer Unbestandigkeit wegen nicht besonders beriicksichtigt habe. 

Lamina zonalis und Lamina suprastriata reprasentieren miteinander die 
auBere Hauptschicht. 

4. Grundschicht — Stria BaiUargeri externa, = IV. Zellschicht. Mit ihr 
bcginnt die innere Hauptschicht. Sie stellt bei alien Affen einen mehr oder 
weniger deutlichen, parallel ziu: Oberflache verlaufenden Faserstreif dar, der sowohl 
seiner Breite, wie seiner Zusammensetzung nach auBerordentlich variiert und vor 
allem in einem sehr innigen Kontakt steht zur nachstfolgenden 

5. Grundschicht, der V. Schicht des Zellbildes. Diese zerf^t ihrerseits 
wieder in zwei Halften, in eine Unterschicht 

5a = Lamina intrastriata, gekennzeichnet durch eine in den ver- 
schiedensten Schattierungen sich bewegende Aufhellimg ihrer Faserelemente 
und in eine Subdivision 

5b = Stria BaiUargeri interna, von ahnlich delseitiger Struktur 
und gleicher Verlaufsrichtung wie der auBere Baillargersche Streif. 

Die Beziehungen zwischen den beiden Hauptschichten 4 und 5 sind ungewohn- 
lich vielgestaltig und bilden wie die Abanderungen in der Lamina zonalis einen 
sehr wichtigen Stiitzpunkt fiir die Faserlokalisation. O. Vogt hat je nach der Ver- 
schmelzung der beiden Striae BaiUargeri unter sich, oder mit den tieferen Rinden- 
schichten beim Menschen 4 Grundformen unterschieden, die sich ohne Einschran- 
kung auch fiir die Affen hoherer und niederer Ordnung iibemehmen lassen. Ich 
werde spater noch einmal auf sie zuriickkommen und mochte an dieser SteUe nur 
knapp skizzieren, um welche Variationsmoglichkeiten es sich dabei handelt. Wir 
konnen auseinanderhalten: 

a) Einen Typus bistriatus: Die Schichten 5a und 6a sind wesentlich 
heller als 4 und 5b; 

b) einen Typus unistriatus: 6a hat denselben Fasergehalt wie $b. 
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c) einen Typus unitostriatus: 5a erreicht die Faserdichtigkeit von 
4 und 5b; 

d) Typus astriatus: es halt der Faserreichtum von 5a und 6a 
gleichen Schritt mit dem von 4 und 5 b. 

6. Grundschicht Lamina infrastriata = VI. Zellschicht. Auch hicr 
hat man mit mannigfachen tektonischen Schwankungen zu rechnen, wenn auch 
nicht in dem extremen MaBe, wie bei den beiden vorhergehenden Hauptschichten. 
Entsprechend den Verhaltnissen bei den niederen Affen finden wir folgende 3 Unter- 
schichten; 

6a — Lamina substriata — wurde bereits im Zusammenhang mil 
der 5. Grundschicht envahnt und ist durch das fortwahrende Steigen und 
Fallen ihres Fasergehaltes und ihr enges Verwachsensein mit der Stria 
Baillargeri interna charakterisiert. 

6b — Lamina limitans externa — und 

6c — Lamina limitans interna — haben meist mehr gemeinsanie, 
als trennende Merkmale, sind aber doch in einer ganzen Anzahl von 
Rindenfeldern als Sonderschichten zu trennen, und zwar pflegt dann jc- 
weils die innere Unterschicht (6c) die dichtere und groberkalibigre zu sein. 
Ziemlich haufig verschmelzen alle drei Subdivisionen der 6. Grundschicht 
(6a + b + c) zu einem einheitlichen Fasergeflecht, relativ selten ist nur 
die Lamnia limitans interna (6 c) isolierbar, wahrend die beiden auBeren 
Schichten (6 a -f b) ineinanderflicBen. 

Neben dieser schichtenformigen Anordnung der Markfasern besitzen wir aber 
bekanntlich noch ein weiteres fiir die regionare Differenzierung nach myelotek- 
tonischen Prinzipien sehr wichtiges strukturellcs Kennzeichen in den Mark- 
strahlen, deren wechselvolle Gestaltung schon bei den niederen Affen ausfiihrlich 
gekennzeichnet wurde. Auch bei den Anthropoiden geben diese Radiarbiindel mit 
ihrem variablen Volumen, dem wechselnden Markreichtum ihrer Einzelclemente 
und insbesondere der mannigfaltigen Abstufung ihrer Gesamtlange dem Faser- 
praparate ein recht vielseitiges Geprage. So schen wir Biischel, die von der Rinden- 
markgrenze bis nahe an die Hemispharenobcrflache heranreichen (Typus supra- 
radiatus O. Vogts beim Menschen), andere losen sich etwa in mittlerer Hohe 
' der Lamina suprastriata in Einzelfaserchen auf („Typus euradiatus“) und 
wieder andere endigen schon am auBeren Rand der inneren Hauptschicht oder 
gar noch friiher („Typus infraradiatus“). 

Das waren in groBen Ziigen die Umrissc des elementaren Schichtungstypus, 
dessen tektonische Umwandlungsformen uns im Verlaufe dieser Untersuchungen 
in erster Linie interessieren werden. 

I. Kapitel. 

Die Faserarchitektonik der einzelnen Rindenfelder. 

Bei der Beschreibung der histologischen Details werde ich die verschiedenen 
Cortextypen nicht wie in der 1 . Mitteilung iiber die niederen Affen nach der Reihen- 
folge ihrer Numerierung aufzahlen, sondern sie nach ihrer Zugehdrigkeit zu grob 
morphologisch einheitlichen Bezirken, wie Windungen und Lappen, gruppieren. Es 
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geschieht dies lediglich im Interesse der leichteren Orientierung und einer bequemeren 
Vergleichsmoglichkeit benachbarter Felder, also zunachst ohne jede Beriicksichtigung 
strukturell verwandtschaftlicher Beziehungen. 

Zur Erlauterung des Textes wurden in den Tafeln 40—42 eine groBere Anzahl 
Querschnittsbilder wiedergegeben. Sie gehoren insgesamt zu ein und derselben 
Horizontalserie (Orang-Utan, A ii, 8 Jahre) und haben alle dieselbe Schnittdicke 
(30 fji). Auch die VergroBerung ist durchgehends die gleiche (30 : i) und deckt sich 
mit der fiir die Tafelfiguren der I. Mitteilung gewahlten. Mangels eines Projektions- 
apparates muBte ich mich, um zuverlassige GroBenrelationen zu erhalten, mit 
Mikrometermessungen behelfen. Es wurde dazu ein MeBokular von Seibert benutzt 
und die GroBe seiner Teile mittels Objektivmikrometers festgestellt. Bei Objektiv II, 
mit dem ich meistens gearbeitet habe, und Tubusauszug 17 entsprechen 50 Intervalle 
des MeBokulares 0,65 mm des Objektivmikrometers. Demnach belauft sich ein 
Intervall auf 13 jjl. Auf diese Weise konnte sowohl die Breite des Gesamtquer- 
schnittes, wie die der einzelnen Schichten ziemlich genau umgrenzt werden, wobei 
natiirlich darauf zu achten war, daB die Summe der Einzelschichten das BreitenmaB 
der Gesamtrinde nicht iiberschritt, eine Fehlerquelle, die auBerordentlich leicht 
unterlauft, wenn man es unterlaBt, das Resultat der Schichtensummierung durch 
besondere Messung der Totalbreite zu kontrollieren. Die so gewonnenen Umrisse 
gaben dann die Grundlage ab fiir die zeichnerische Wiedergabe der mikroskopischen 
Bilder. Leider war ich genotigt, diesmal die Zeichnungen selbst anzufertigen und 
mochte daher um Nachsicht bitten, wenn sie technisch nicht so befriedigend aus- 
gefallen sind wie die von dem Cercopithecus. Als deskriptive Beitrage werden sie 
dennoch einen gewissen Wert beanspruchen diirfen, und das ermutigt mich, sie der 
Offentlichkeit zu iibergeben, obgleich sie urspriinglich nur als Unterlage fiir meine 
Studien dienen sollten. 

Die beiden caudalen Inselfelder (13 und 14) und einige limbische Typen (26—29 
und 31—33) sind auf den Tafeln nicht vertreten. Bei der weitgehenden Uberein- 
stimmung ihres Querschnittsbildes mit dem der niederen Affen schien mir eine 
nochmalige bildliche Darstellung iiberflussig, und es sei daher beziiglich dieser 
Felder auf die entsprechenden Tafelfiguren in der I. Mitteilung^) hingewiesen. 

Regio Rolandlca. 

Area postcentralis intermedia — Tjrpus i. 

Die Area nimmt, genau wie das entsprechende Feld der niederen Affen, die Kuppe 
der hinteren Zentralwindung ein und zeigt auch in ihren Strukturverhaltnissen weit- 
gehendste Ubereinstimmung mit jenem. 

Wir haben bei beiden Anthropoiden wie dort eine mittelbreite, faserreiche und 
derbfaserige Rinde mit ziemlich gut ausgepragter Sechsschichtung. Die auBere Haupt- 
schicht ist erheblich schmaler als die innere. Die Schichten sind von auBen nach innen 
folgende: 

In der auBeren Hauptschicht: 

Lamina zonalis (i) mit 4 Unterschichten: 

Lamina supratangentialis: in ihr nur wenige horizontale FLserchen. 

Lamina tangentialis • zerfallend in eine 

1 ) Dieses Journal, Bd. 13, Tafel 12—14. 
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Pars externa, aus ziemlich langen, mittelkalibrigen Horizontalfasem 
gebildet und in eine von dieser durch eine hellere Zwischenzone deutlich 
abgespaltene 

Pars interna, mit derselben, nur etwas lockereren Faseranordnung. 

Lamina infratangentialis ist am breitesten, ihre Faserung sparlicher 
und weniger ausgesprochen horizontal, wie die der tangentialen Schicht. 

Lamina suprastriata (2 u. 3), sehr faserreich, kurze abgehackte Radiarbiischelchen 
sind von halblangen, horizontal und schrag verlaufenden Fasem durchsetzt. Nahe am 
auBeren Rande verdichtet sich die Horizontalfaserung zu einem Kaes - Bechterew- 
schen Streifen. Nach innen nehraen Faserdichtigkeit und Faserstarke allmsdilich zu. 
Eine sichere Abgrenzung einer Pars externa und interna ist infolgedessen nicht moglich. 
Ganz wie bei den niederen Affen fallen auch hier vereinzelte Fasem durch ihre Lange 
und Derbheit auf; sie losen sich meist aus der Stria Baillargeri externa heraus und streben 
in weitem Bogen der Zonalschicht zu. 

In der inneren Hauptschicht: 

Radidrbundel zahlreich, vielfach iinterbrochen, sehr derbkalibrig und von mitt- 
lerem Volumen; sie reichen, in Form der oben beschriebenen kurzen, geschlossenen 
Buschelchen bis ins auBere Drittel der Lamina suprastriata und sind in einen eng- 
maschigen, aber duftigen Grundfaserfilz eingebettet. 

Stria Baillargeri externa (4) beiderseits gut begrcnzt, breit und dicht, in der Haupt- 
sache aus markreichen Horizontalfasem verschiedener Lange zusammengesetzt. 

Lamina intrastriata (5a) deutlich erkennbar als schmaleres, hchteres Band, an 
dessen Aufhellung Grundfaserfilz, Horizontal- und Radiarfaserung in gleicher Weise 
beteiligt sind. 

Stria Baillargeri interna (5 b) nach innen nicht ganz so scharf abgrenzbar wie der 
auBere Streifen. Faserverlauf weniger streng horizontal, die einzelnen Fasem noch derber 
und langer. 

Lamina substriata (6 a) besser ausgebildet als beim homologen Feld der niederen 
Affen. Die Aufliellung des Gmndfaserfilzes, die dort nur andeutungsweise vorhanden 
ist, tritt hier ziemlich deutlich zutage, wenn auch nicht so wie bei der intrastriaren 
Schicht. 

Lamina limitans (6b -f c) von maBiger Breite, vermittelt durch eine Zunahme 
samthcher Faserkategorien an Dichtigkeit und Markreichtum den allmahlichen Dber- 
gang in die Substantia alba. Unterabteilungen fehlen. Auch in dieser Schicht meder 
auBergewohnlich derbe, isolierte Kreuz- und Qiierfasern, von denen einige die gauze 
innere Hauptschicht durchziehen. 


Area postcentralis caudalis — Typus 2. 

Rinde mittelbreit. GroBer Faserreich turn, gut ausgepragte Sechsschichtung. 
AuBere Hauptschicht breiter wie beim vorigen Typus, indcssen immer noch wesenthch 
hinter der inneren zuriick. Breite IV. und V., schmale VI. Schicht. Innere Rindengrenze 
nur maBig markiert. 

t)ber den Aufbau der einzelnen Schichten und ihre differentiellen Eigentumlich- 
keiten ist zu sagen: 

In der Lamina zonalis ist die Vierschichtung noch pragnanter wie bei i. Die 
innerste Schicht, die Sublamina infratangentialis, ist etwas faserarmer und infolgedessen 
beiderseits scharfer begrenzt. 

Die Lamina suprastriata hat eine ganz besonders dichte und kraftige Horizontal¬ 
faserung und an ihrer auBeren Grenze einen entsprechend ausgebildeten Kaes-Bech- 
terewschen Streifen, wahrend sonst jegliche Schichtung fehlt. 

Die auffallend langgezogenen Radidrbundel sind weitstandiger, dafiir aber volu- 
minoser und fast noch derber. Auch der Grundfaserfilz ist nicht gar so dicht, die Kon- 
turiemng der einzelnen Biischel daher scharfer. Sie losen sich auBerdem zum groBeren. 
Teil schon im inneren Drittel der Lamina suprastriata in Einzelfaserchen auf. 
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Die Striae Baillargeri sind beide ziemlich gut abgesetzt, der auOere ist wesentlich 
dichter wie der innere. Beide zeigen dieselbe derbe Horizontalfasening wie bei der 
Area postcentralis intermedia. 

Die Lamina intrastriata springt als heller Streifen noch mehr ins Auge als beim 
vorigen Felde, wahrend die substriare Schicht hier zum mindesten nicht deutlicher ist 
wie dort. 

Die Lamina limitans laBt sich bis ziemlich tief ins Mark verfolgen. Sie hat einen 
etwas dichteren Grundfaserfilz wie bei der Area i, die derbe Kreuz- und Querfaserung 
ist infolgedessen scharfer herausgehoben. 

Area postcentralis oralis — Typus 3 

hat mit den oben beschriebenen caudalen Feldem des Gyrus postcentralis nur den 
Faserreichtum und die auBergewohnliche Faserderbheit der inneren Hauptschicht 
gemein. 

Seine Charakteristica, durch die er sich bei beiden Anthropoiden auf den ersten 
Blick von seiner Umgebung unterscheidet, sind: 

1) Die Schmalheit der Rinde und die kaum nennenswerte Breitendifferenz zwischen 
innerer und auBerer Hauptschicht. 

2) Der geringere Faserreichtum und das schwachere Faserkaliber der ganzen 
auBeren Hauptschicht, in der mehr die radiare Faserrichtung uberwiegt und eine 
Stria Kaes - Bechterewi fehlt. 

3) Die Weitstandigkeit und die im groBen und ganzen etwas mangelhafte Ent- 
wicklung der Radidrhundel. 

4) Das grobe und wirre, die Radii in den Hintergrund drangende horizontale 
Fasergeflecht, das die ganze innere Hauptschicht, besonders aber deren tiefere Halfte 
durchsetzt und keine reine Schichtung aufkommen laBt. Sicher ist nur die Stria 
Baillargeri externa, walirend der innere Streifen bloB unvoUkommen ausgebildet und 
stellenweise ganz mit der auffallend schmalen VI. Schicht verschmolzen ist. Nur an 
vereinzelten Stellen hat es den Anschein, als ob er sich gable und teils nach auBen in 
der Stria Baillargeri externa, teils nach innen in der Lamina limitans sich verliere. 
Die Verschiebung der Stria Baillargeri interna in toto nach der Tiefe zu ist aber 
jedenfalls bei den Anthropoiden die konstantere Erscheinung, im Gegensatz zu den 
niederen Affen, wo mehr die Tendenz des NachauBenriickens, der Verschmelzung 
mit der Stria Baillargeri externa besteht. Das ist aber auch so ziemlich der einzige 
tektonische Unterschied dieses Feldes im Vergleich zum homologen Querschnittsbild 
der niederen Affen. Hochstens ware noch zu erwahnen, daB beim Menschenaffen die 
Lamina zonalis etwas besser differenziert ist als bei den Cercopithecen. 

Area praecentralis — Typus 4 

besitzt, im Einklang mit der entsprechenden Strukturformation der niederen Affen, 
beim Orang wie beim Gibbon, eine sehr breite Rinde, die allein schon hinreichend ge- 
kennzeichnet ist durch ihren auBerordentlichen Faserreichtum, ihre schmale, kaum ein 
Drittel des Gesamtdurchmessers erreichende auBere Hauptschicht, die Verschwommen- 
heit der Schichtenbegrenzung, speziell in den inneren Rindenpartien, und endlich die 
ausgedehnte, allmaMich mit dem Marke verschmelzende V. Schicht. 

Betreffs der Querschnittstektonik im einzelnen bleibt zu erwahnen: 

a) In der auBeren Hauptschicht: 

Die pragnante Vierschichtung, die ungewohnliche Faserdichtigkeit und Faser¬ 
derbheit der Lamina zonalis mit ihrer besonders breiten Lamina infratangentialis. 

Der ebenso ungewohnliche Faserreichtum der Lamina suprastriata, bei starker 
Betonung der horizontalen Faserrichtung und dichtem, derbem Kaes - Bechterew- 
schen Streifen. 

Der Faserreichtum dieser beiden Schichten ist als spezifisch fur das vorliegende 
Feld zu bezeichnen. Er wird von keinem der Nachbartypen auch nur annahemd erreicht. 
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b) In der inneren Hauptschicht: 

Ein sehr dichter, von auBen nach innen allmahlich zunehmender Grundjaserfilz, 
der die an und fiir sich voluminosen und markreichen Radidrbiindel nicht ent- 
sprechend zur Geltung kommen laBt. 

Ein gitterartiges Geflecht derber Horizontal- und Schragfasem verschiedener 
Lange, das sich iiber die ganze innere Hauptschicht erstreckt und auch hauptsachlich 
an der Bildung der Striae Baillargeri sich beteiligt. Von diesen ist die Stria Baillargeri 
externa im allgemeinen gut umgrenzt, ausgenommen hochstens die dorsalsten und ven- 
tralsten Partien des Feldes. Line Stria Baillargeri interna hingegen ist durchweg nur 
mehr oder weniger schattenhaft angedeutet oder geht vollstandig in der VI. Schicht auf. 

Area opercularis sive subcentralis — T3rpiis 30 

stellt die ventrale Fortsetzung der Area 4 dar, aus der er sich allmahlich herausbildet. 
Ziemlich gut ist die Abgrenzung gcgen das orale Nachbarfeld, die Area 6; caudalwarts 
sind die Grenzen unsicherer. 

Als spezifische Merkmale sind anzufuhren: 

1. Relativ geringer Faserreichtum der gesamten aiiBeren Hauptschicht und 
ausgesprochenes Uberwiegen der Radialfaserung in der Lamina suprastriata. 

2. Starke Aufhellung des Grandfaserfilzes in der inneren Hauptschicht. 

3. Weitstandige, gracile, markarme und haiifig unterbrochene Radidrbiindel. 

4. Eine verhaltnismaBig scharf sich heraiishebcnde Stria Baillargeri externa. 

5. Unsichere Umgrenzung der Stria BaWargeri interna und Auftreten langer. 
derber, horizontaler Einzelfasem. 

6. Im Gegensatz zu der breiten IV. und V. Schicht cine nur schmale F 7 . Schicht 
mit ganz besonders derben und langen Horizontalfasern, die sich stellcnweise zu einem 
dritten Streifen zusammenschlieBen. 

7. Ziemlich scharfe Grenze zwischen Mark und Rinde. 

Beim Gibbon haben innere und auBere Hauptschicht die gleiche Breite, wahrend 
beim Orang die innere Hauptschicht iiberwiegt. Auch ist beim Gibbon die Stria Bail¬ 
largeri externa noch scharfer umgrenzt wie beim Orang. Im iibrigen bieten die beiden 
Anthropoiden untereinander keine nennenswerten Abweichungen bezuglich dieses Feldes. 

Bei den niederen Affen dagegen zeigt das raumlich entsprechende Feld sowohl 
architektonisch, wie fasermorphologisch ein wesentlich anderes Querschnittsbild, das 
mehr an die retrozentralen Typen, am meisten an die Area 2 erinnert. Als Hauptcharak- 
teristica jenes Feldes seien kurz wiederholt: Zarte, aber sehr dichte Faserung der inneren 
Hauptschicht (derbere Fasem erst ganz in der Tiele), zwei deutlich ausgebildete, ein- 
ander nahegeruckte Striae Baillargeri, von denen der innere dichter ist wie der auBere, 
breite VI. Schicht und endlich verwaschene Rindenmarkgrenze. 


Lobus frontalis. 

Area frontalis caudalis — Typus 6 

schlieBt sich oralwarts an die Area praecentralis an. Eine Reihe tcktonischer Eigentiim- 
hchkeiten jenes Feldes finden wir auch hier wieder, und zwar- 

a) Die auBergewohnliche Gesamtbreite. 

b) Den Faser- und Markreichtum. 

c) Die relativ mangelhafte Schichtenabgrenzung nach innen zu. 

d) Die Schmalheit der auBeren Hauptschicht. 

e) Das derbkalibrige, iiber die gesamte innere Hauptschicht verteilte Netz kreuz- 
und querverlaufender Fasem. 

f) Die breite, weiter nicht zu differenzierende VI. Schicht. 

g) Die Verschwommenheit der Rinden-Markgrenze. 

An differentiellen Merkmalen ist zu betonen: 

i) Der geringere Faserreichtum aller 4 Schichten der Lamina zonalis, insbesondere 
der Pars externa Laminae tangentialis. 
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2) Das etwas weniger starke Hervortreten der Horizontalfasening in der in toto 
faserarmeren Lamina suprasiriata im allgemeinen, im speziellen der Stria Kaes- 
Bechterewi. Indessen uberwiegt die horizon tale Faserrichtung noch immer uber 
die radiare. 

3) Die Dichtigkeitsabnahme des Gmndfaserfilzes und die damit bedingte scharfere 
Konturierung der Radidyhiindel, die auBerdem einen mehr langgestreckten, seltener 
unterbrochenen Verlauf haben. 

4) Die etwas ausgieberige Aufliellung in der Lamina intra- und teilweise auch in 
der Lamina substriata, infolgedessen ein deutlicheres Zutagetreten der Striae Baillargeri, 
zumal des aiiBeren Streifens, wenigstens beim Orang. Der Gibbon hat zwar auch eine 
gut hervortretende Stria Baillargeri externa, die Lamina intrastriata ist bei ihm eher 
noch markanter als beim Orang, eine Lamina substriata dagegen fehlt ihm vollstandig 
und somit auch ein innerer Baillargerscher Streifen; er lehnt sich also in dieser 
Hinsicht ganz an die niederen Affen an. 

Area frontalis medialis — Typus 8 

bildet die orale Fortsetzung des vorigen Feldes und hat fnit ihm gemein: 

a) Den bedeutenden Tiefendurchmesser. 

b) Das Zuriickbleiben der auBeren Hauptschicht gegeniiber der inneren. 

c) Dieselbe Vierteilung und annahernd gleichen Mark- und Fasergehalt der 
Lamina zonalis. 

d) Das Uberwiegen der Horizontalfasening in der Lamina suprastriata. 

e) Die charakteristischen, langgezogenen, voluminosen und markreichen Radiax- 
biindel, die hier noch scharfer markiert und weiter fiber die Stria Baillargeri externa 
hinaus zu verfolgen sind. 

f) Die breite, vielleicht etwas besser, aber immer noch mangelhaft differenzierte 
VI. Schicht. 

g) Den allmahlichen t)bergang ins Mark. 

Unterscheidungskennzeichen sind: 

1) Der geringere Faserreichtum der Lamina suprastriata, in der die langen, iibrigens 
auch bei 6 vorhandenen, dort aber weniger zur Geltung kommenden, radiaren, der 
Zonalschicht zustrebenden Einzelfasern besonders deutlich hervortreten. 

2) Der duftigere Grundfaserfilz und die infolgedessen bessere Differenzierung der 
inneren Hauptschicht. Auch die Kreuz-Querfaserung fallt dadurch mehr ins Auge, 
obwohl sie nicht so derb ist wie bei 6; das letztere gilt besonders fiir den Gibbon. 

3) Die schmalere Lamina intrastriata bzw. das nahere Zusammenriicken der 
Striae Baillargeri 

4) Eine beim Orang sehr wohl ausgebildete Lamina substriata, die den inneren 
Baillargerschen Streifen nach innen zu deutlich absetzt. Beim Gibbon ist eine Stria 
Baillargeri interna nur angedeutet, eine Lamina substriata fehlt nahezu ganz; er nahert 
sich demnach auch hierin mehr den niederen Affen. 

Area frontalis oralis — Typus 9. 

Das Feld hat, wie die beiden caudalen Frontaltypen, eine sehr breite Rinde 
von der etwa zwei Drittel auf die innere Hauptschicht entfallen, eine breite Lamina 
zonalis, langgestreckte, nach innen voluminose, iiber die Stria Baillargeri externa be- 
trachtlich hinausreichende Radiarbiindel, eine verschwommene Rinden-Markgrenze und 
endlich zalilreiche, iiber die ganze innere Hauptschicht und speziell iiber ihre inneren 
Partien zerstreute Kreuz- und Querfasern. 

Differentielle tektonische Eigenschaften gegeniiber den Typen 6 und 8: 

1) Der Mark- und Faserreichtum ist in alien Schichten bei beiden Anthropoiden 
noch geringer wie bei 8. 

2) Die Lamina zonalis laBt nur 3 Unterschichten und diese schlecht unterscheiden. 

3) In der Lamina suprastriata fallt das tJberwiegen der Horizontalfaserung fort. 
Die Pars externa ist besonders faserarm; eine Stria Kaes - Bechterewi fehlt. 
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4) Die Laminae intra- und substriaia sind beim Orang ziemlich ausgebildet, 
aber beide sehr schmal, die Striae Baillargeri springen infolge des geringeren Mark- 
gehaltes nicht so ins Auge wie bei 8, sind aber als mittelbreite, zartfaserige Doppel- 
streifen einwandfrei nachweisbar. 

Pars externa und interna der Lamina limitans sind leidlich auseinander* 
zuhalten. 

Beim Gibbon haben wir wieder mehr die Verhaltnisse der niederen Affen: Nur 
rudimentare Ausbildung der Lamina substriata, meist Verschmelzen der Stria Bail¬ 
largeri interna mit den tieferen Rindenpartien zu einer breiten, ziemlich einheitlichen 
VI. Schicht. 


Area orbitalis lateralis superior — Typus 10. 

Breite Rinde, auBere Hauptschicht schmaler wie die innere, Lamina zonalis 
dreischichtig und sehr faserarm. Auch in der Lamina suprastriata relativ wenig Fasera, 
die vorwiegend radiar verlaufen und sich in der Uberzahl auf die innere Halfte (Pars 
interna) beschranken. Die Pars externa weist nur sparliche Einzelf^erchen auf, 
die eine Verbindung mit der Lamina zonalis herstellen. 

In der inneren Hauptschicht: Zarte, schlanke, leicht gewellte und hauhg unter- 
brochene Radidrbiindel, die noch die ganze Pars interna der Lamina suprastriata durch- 
setzen, auBerordentlich duftiger, erst in der Lamina limitans sich verdichtender Grund- 
faserfilz. Kreuz- und Querfasem verschiedener Lange sind in derselben Weise wie bei 
den oben beschriebenen Frontaltypen iiber die innere Hauptschicht verteilt; auch diese 
sind entsprechend zarter. Stria Baillargeri externa und interna sind aus feinen Horizontal- 
fasem zusammengesetzt und durch eine ziemlich breite Lamina intrastriata relativ weit 
auseinandergeruckt. Die innere Grenze der Stria Baillargeri interna ist nicht uberall 
sicher. Dagegen ist die Teilung der Lamina limitans durch ein stufenweises Dichter- 
werden des Grundfaserfilzes hier gut markiert. Eine Trennungslinie zwischen Mark 
und Rinde ist nur mit einer gewissen Willkiir zu ziehen. 

Die Abgrenzung des vorliegenden Feldes von den caudal anliegenden Feldera 
8 und 9 macht keinerlei Schwierigkeiten. 8 hat in der auBeren Hauptschicht eine dichtere 
und kraftigere Faserung, bei der noch mehr die Horizontalrichtung vorherrscht. Auch 
die Striae Baillargeri sind dort erheblich dichter und derbfaseriger. Dasselbe gilt fur 
die Faserelemente der Radiarbundel und fiir die Lamina limitans. 

Bei 9 haben wir ebenfalls in alien Schichten eine reichlichere und kraftigere Faser- 
bildung, die etwa die Mitte halt zwischen 8 und 10. Lamina intra- und substriata sind 
dort lange nicht so gut ausgebildet wie hier, erstere auBerdem schmaler. Stria Baillargeri 
externa und interna infolgedessen einander nahergeriickt. Endlich ist die VI. Schicht 
bei 9 viel mangelhafter differenziert. 

Area orbitalis intermedia — Typus ii. 

Gesamtdurchmesser bleibt etwas hinter dem von 10 zuruck. Vor allem ist die 
innere Hauptschicht hier wesentlich schmaler wie dort und nahezu gleichbreit wie die 
auBere. 

Lamina zonalis noch um vieles faserarmer als bei 10 und auffallend breit. Drei 
Unterschichten mit verschwommenen Grenzen. 

Lamina suprastriata mit eben angedeutetem Randstreifen in der auBeren und 
sparlichen Horizontalfasem in der inneren Halfte, die zwischen die weit hereinragenden 
zarten Endbiischel der Radii eingestreut sind. 

In der inneren Hauptschicht heben sich die langen, zarten weitstandigen und 
leicht geschlangelten Radidrbiindel auf dem hellen Hintergrund besonders g^t ab. Der 
Grundfaserfilz kommt erst in der VI. Schicht ganz allmahlich zur Geltung. 

Die Striae Baillargeri sind breit und liegen einander so nahe, daB sie vielhu^h als 
ein einheitliches Band imponieren. Auch die innere Grenze der Stria Baillargeri interna 
ist nicht uberall einwandfrei. Die Faserung beider Streifen ist noch erheblich zarter 
und sparlicher wie bei 10. 
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Eine Schichtung der Lamina limitans in eine auBere und innere Halfte ist vor- 
handen, aber weniger ausgepragt wie beim vorigen Typus. 

Die Grenze nach dem Mark zu ist nicht sehr ausgesprochen. 

Beziiglich der Homologie der beiden zuletzt bcschriebenen Felder (lo und ii) mit 
den entsprechenden Strukturformationen der niederen Affen kann kein Zweifel be- 
stehen, ^^de auch zwischen Orang und Gibbon in alien tektonischen Grundziigen t)ber- 
einstimraung herrscht. 


Area orbitalis medialis — Typus 12 

ist, wie bei den Cercopithecen und Macacen, weitaus das faserarmste Feld der Stim- 
himrinde. Auch in tektonischen Einzelheiten zeigt es, wenigstens beim Orang, auf- 
fallende Ahnlichkeit mit dem entsprechenden Rindengebiet der niederen Affen. Seine 
Hauptmerkmale bestehen neben der allgemeinen Faserdiirltigkeit und Faserzartheit 
darin, dafi die auBere Hauptschicht die innere an Breite ubertrifft, wenn auch die Diffe- 
renz gerade keine sehr erhebliche ist. 

In der Lamina suprastriata ist ein Kaes - Bechterewscher Streifen nur durch 
wenige Horizontalfasem angedeutet. Eine weitere Abgrenzung von Unterschichten ist 
bei der hochgradigen Faserdiirltigkeit nicht moglich. 

Radidrbiindel und Grundfaserfilz sind noch um vieles durftiger wie bei ii, erstere 
auBerdem haufig unterbrochen. 

Auch die beiden Striae Baillargeri sind dementsprechend zart, beide so ziemlich 
von demselben Fasergehalt und durch eine mittelbreite mehr Oder weniger deutliche 
Lamina intrastriata voneinander getrennt. Eine substridre Aufhellung ist da und dort 
vorhanden, aber jedenfalls nicht konstant. 

Die Lamina limitans ist durch eine leidliche Schichtung und verh^tnismaBig 
zahlreiche langere und kiirzere Kreuz- und Querfasem ausgezeichnet, die aber selbst 
in der Tiefe wenig Mark besitzen. Die innere Rindengrenze ist im allgemeinen ziemlich 
gut markiert. 

t)ber die Gleichwertigkeit dieses Feldes bei Orang und Cercopithecus kann wie 
gesagt kein Zweifel bestehen. Etwas anders liegen die Verhaltnisse fur den Gibbon. 
Hier ist das korrespondierende Rindenfeld in seinem dorsalen Abschnitte in toto faser- 
und markreicher. Auch die Schichtung ist eine andere und nahert sich mehr derjenigen 
der Cingulumlormationen: erhebliches Gberwiegen der auBeren Hauptschicht, stark 
reduzierte V. und VI. Schicht, die meist miteinander verschmelzen. Erst in den ven- 
tralen Partien pflegen Faser- und Markreichtum nach und nach abzunehmen und damit 
das Querschnittsbild mehr an den Typus 12 des Orang bzw. der niederen Aflen zu er- 
innern; es unterscheidet sich aber immer noch durch die Schmalheit der inneren 
Hauptschicht, speziell ihrer Lamina infrastriata, von jenem. 

Area orbitalis lateralis inferior — Typus 37. 

Diese Rindenformation fehlt den niederen Affen vollstandig, wahrend sie sich 
bei den Anthropoiden sehr pragnant als eigenes Feld heraushebt. 

Seine Kennzeichen sind beim Orang wie beim Gibbon dieselben, namlich: 

1. ZiemUch breiter Gesamtdurchmesser. 

2. Oberwiegen der inneren Hauptschicht. 

3. Breite, deutlich vierschichtige Lamina zonalis, mit wenigen, aber sehr langen 
und markreichen Fasem in den tangentialen Unterschichten. 

4. Relativ sehr faserreiche Lamina suprastriata mit besonders ausgepragter 
Horizontalfaserung (beim Orang mehr wie beim Gibbon). In der auBeren Halfte breite 
Stria Kaes - Bechterewi mit vereinzelten derberen Fasem. 

5. Ausgedehnte IV. und V. Schichf, von denen die erstere (Stria Baillargeri 
externa) sich durch scharfe Umrisse und einen auBerordentUchen, schon makroskopisch 
auffallenden Faserreichtum auszeichnet. Der innere Baillargersche Streifen (V) ist weit 
zarter und faserarmer und auch unsicherer in seiner Umgrenzung, zumal nach innen zu. 
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Das Verhalten der Stria Baillargeri externa ist so typisch, dafi schon dadurch eine Ver- 
wechslung mit irgendeinem der angrenzenden Typen ausgeschlossen ist. 

6. Wenig voluminose, maCig markhaltige Radidrbiindel, die vieifach unter- 
brochen und von einem duftigen Grundfaserfilz durchwoben sind. 

7. Eine kaum differenzierte VI. Schichi mit langen, schrag verlaufenden derben 
Einzelfasem, die zum Teil bis zum auBeren Baillargerischen Streifen reichen. Beim 
Gibbon erlangt die Derbheit dieser Fasern besonders hohe Grade, wie uberhaupt die 
Faserung insgesamt bei ihm markreicher ist. 

8. Ein ziemlich allmahlicher Ubergang der Rinde ins Mark. 

Lobus parietalis. 

Area praeparietalis — Typus 5. 

Mittelbreite, faserreiche und ziemlich derbfaserige Rinde mit deutlicher Sechs- 
schichtung. Besonders breite IV. und V., relativ schmale VI. Schicht. 

Das Feld hat am meisten Ahnlichkeit mit seinem oralen Nachbartypus 2. Als 
Unterscheidungsmerkmale sind hervorzuheben: 

In der auBeren Hauptschicht: Eine im ganzen zartere Lamina zonalis, mit 
sonst derselben Vierschichtung und Faseranordnung. Kaes - Bechterewscher Streifen 
vorhanden, jedoch duftiger wie bei 2; dasselbe gilt fur die inneren Partien der Lamina 
suprastriata, in denen die horizontale Faserrichtung zwar noch stark betont ist, indessen 
nicht so exzessiv in den Vordergrund tritt. 

In der inneren Hauptschicht haben wir in erster Linie einen aufgehellteren 
Grundfaserfilz, der die Konturen der an und fiir sich wohl kraftigen, aber doch gracileren 
und viel starker geschlangelten Radiarbiindel besser heraushebt. 

Die Striae Baillargeri zeigen nicht die derbe Faserung wie bei 2. Die Dichtigkeits- 
unterschiede sind hier noch betrachtlicher, das (Jberwiegen der Stria externa fallt schon 
makroskopisch auf, wahrend die Stria interna an vielen Stellen ganz zu fehlen scheint, 
jedenfalls in ihren Grenzen durchschnittlich sehr unsicher ist. 

In der Lamina limitans ist die Teilung in eine auBere, etwas faserarmere, und 
eine innere, kompaktere, mehr oder weniger scharf gegen das Mark abgesetzte Schicht 
besonders deutlich. Wirr durcheinanderlaufende, derbe und lange Einzelfasem sind 
zahhreich vorhanden, erreichen aber nicht das fiir die Typen i und 2 charakteristische 
grobe Kaliber. 

Beziiglich der Tektonik des vorliegenden Feldes bestehen keine nennenswerten 
Unterschiede zwischen den beiden Anthropoiden und auch nicht zwischen ihnen und 
den niederen Affen. Dagegen zeichnet sich der Orang durch besondere Faserstarke 
und Faserdichtigkeit in alien Schichten aus, wahrend der Gibbon darin ungefahr die 
Mitte halt zwischen jenem und den niederen Affen. 

Area parietalis — Typus 7 

hat einen mittleren Gesamtdurchmesser. Die innere Hauptschicht ist wesentlich breiter 
wie die auflere. Von den sechs, zum Teil nur mangelhaft begrenzten Schichten 
zeichnet sich die innerste, VI. Schicht, durch eine relativ erhebliche Breite aus und 
reicht bis tief ins Mark, in dem sie sich allmahlich verliert. Faserreichtum und Faser- 
kahber sind zwar immer noch betrax^htlich, lassen aber ira Vergleich zu den T5rpen 2 
und 5 merklich nach. 

Die tektonischen Kennzeichen sind: 

In der auBeren Hauptschicht: 

Lamina zonalis nur dreischichtig und verhaltnismaBig faserarm. 

Lamina suprastriata im ganzen weniger faserreich wie bei 5 und etwa halftig 
geteilt in eine recht sparlich durchsetzte auBere und eine faserreichere, allmahlich mit 
der Stria Baillargeri externa verschmelzende innere Halfte, in der Horizontal- und 
Radiarfaserung annahernd gleichmaBig verteilt sind. 
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In der Inneren Hauptschicht: 

Radidrhiindel ziemlich weitstandig, langgezogen, leicht gewellt und ziemlich 
voliiminos. Hire Endaufsplitterung erfolgt erst in der Pars interna der Lamina supra- 
striata und zwar erst nahe an ihrer auBeren Grenze. 

Stria Baillargeri externa und interna sind beide gleich zart, verwaschen in ihren 
Grenzen und nur durch eine schmale, stellenweise nur wenig ausgepragte Lamina 
intrastriata voneinander getrennt. 

Lamina suhstriata ebenfalls schmal und nicht uberall sicher. 

Lamina limitans nimmt fast die Halfte der inneren Hauptschicht ein und zer- 
fiillt etwa zu gleichen Teilen in eine lockerer gefiigte Pars externa und eine dichtere 
Pars interna; die Grenze zwischen beiden ist jedoch, im Gegensatz zu Typus 5, ziemlich 
verwaschen, Kreuz- und Querfasern verschiedenen Kalibers sind vorhanden und be- 
teiligen sich an dem Dichtigkeitszuwachs nach innen zu, aber lange nicht in dem MaBe 
wie bei den letztbeschriebenen Feldem, wenigstens nicht beim Orang. Der Gibbon 
nahert sich in dieser Hinsicht mehr den niederen Affen, bei denen ja diese derben Einzel- 
fasern in etvvas reduzierter Starke auch noch der Area parietalis eigen sind. 

Insula. 

Area insularis posterior — Typus 13 

besitzt von den im Durchschnitt den samtlichen Inseltypen eigenen aUgemeinen Merk- 
malen: 

1. Den bedeutenden Tiefendurchmesser. 

2. Die Breite der auBeren Hauptschicht, speziell ihrer Lamina zonalis. 

3. Die auffallende Faserarmut samtlicher Schichten. 

4. Die mangelhafte Schichtenabgrenzung in den tieferen Rindenpartien. 

5. Die groBe Ausdehnung der VI. Schicht, bedingt durch das Hinzutreten der 
Capsula extrema und des Claustrums. 

Von spezifischen Eigentiimlichkeiten sind anzufuhren: 

Die Lamina zonalis ist aus drei sehr faserarmen Schichten zusammengesetzt, die 
insgesamt mindestens den dritten Teil der auBeren Hauptschicht ausmachen. 

Die Lamina suprastriata besteht aus einem breitmaschigen Geflecht radiar- und 
tangentialgestellter Fasern; ein auBerer Randstreifen ist deutlich und mit kraftigen 
Fasern untermischt. 

Die Radidrhundel sind auf einige wenige zarte, korkzieherartig gewundene Fasern 
reduziert und stehen weit auseinander. Ihr Zusammenhang mit der Capsula externa 
ist uberall ersichtUch. Der Grundfaserfilz bleibt bis in die Tiefe duftig und durchsichtig. 

Beide Striae Baillargeri sind gleichmaBig zart und durch eine breite Lamina 
intrastriata voneinander getrennt. Die innere Grenze der Stria Baillargeri interna laBt 
vielfach zu wiinschen iibrig. 

Die Lamina suhstriata ist nur ganz schmal. Sie verschmilzt allmahlich mit der 
Lamina limitans, die eine ziemlich dichte und derbe Horizontalfaserung aufzuweisen hat. 

Die Capsula extrema schlieBt sich mit scharfer Grenze an die Lamina limitans an. 
Fiir ihren Aufbau kommen in erster Linie Grundfaserfilz und Horizontalfaserung in 
Betracht, wahrend die Radiarbundel weniger an der Verdichtung beteiligt sind. Das- 
selbe gilt fiir die Capsula externa. Auch in dem zwischen beide hineingeschobenen 
Claustrum werden die schrag durchziehenden Radii von zahlreichen derben, sich durch- 
kreuzendern Horizontalfasem uberlagert. 

Area insularis anterior superior — Typus 14 

hat eine, im Vergleich zum vorigen Felde, wesentlich ^erarmere auBere Hauptschicht, 
liber deren Lamina suprastriata unregelmaBig durch'einanderlaufende kurze Faserchen 
ziemlich gleichmaBig verteilt sind. 

Radiarbundel und Grundfaserfilz sind viel zarter; meist sind nur kurze Bruch- 
stiicke von Radi^biischeln nachweisbar. 
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Von den Baillafgerischen Streifen ist der du^ere auch hier uberall einwandfrei 
abziigrenzen und durch eine ziemlich breite Lamina intrastriata von den tieferen Rinden- 
partien getrennt. Die Stria Baillargeri interna hingegen flieBt mit der Lamina limitans 
zu einem schmalen, geschlossenen Faserband zusammen, dem derbere Fasern wie bei 13, 
vollstandig fehlen. Erst in der Capsula extrema wird die Horizontalfeiserung kraftiger 
aber doch nicht in dem Grade wie bei dem caudalen Felde. 

Ebenso hat hier das Claustrum ein zwar dichtes, jedoch nicht so markreiches 
Fasemetz wie dort. 

In den ubrigen Punkten herrscht Obereinstimmung. 

Area operculo-insularis — Tjrpus 15 

hat von den oben erwahnten allgemeinen Eigenschaften der Inselrinde aufzuweisen: 

a) Eine breite Lamina zonalis und Lamina suprastriata. 

b) Eine bezuglich ihres Fasergehaltes in mittleren Grenzen sich haltende innere 
Hauptschicht. 

c) Mangelhafte Differenzierung der inneren Rindenpartien. 

d) Scharfe Rinden-Markgrenze. 

Charakteristisch fiir das vorliegende Feld sind: 

1. Derbere, langere Einzelfasern in der Lamina zonalis sowohl, wie in der Lamina 
suprastriata. Der Fasergehalt dieser beiden Schichten nahert sich dem von 14, nur ist 
hier die radiare Richtung etwas mehr betont, eine Stria Kaes-Bechterewi ist wohl 
vorhanden, aber doch weniger ausgepragt wie dort. Die auBere Grenze der Lamina 
suprastriata hebt sich scharf ab gegen die in ihren tieferen Partien besonders faserarme 
infratangentiale Schicht. 

2. Schlanke, aber sehr derbe, stark geschlangelte Badidrhundel ermnem mehr an 
die Typen der Parietalrinde, sind aber doch wesentlich weitstandiger wie dort und nicht 
so in ihrer ganzen Lange zu verfolgen. Der Grundfaserfilz behalt zwar bis in die Tiefe 
das den Typen 13 und 14 eigene Jockere Gefiige, aber doch nicht in dem extremen MaBe. 

3. Die Stria Baillargeri externa ist uberall gut abgesetzt und durch derbe Fasem 
ausgezeichnet. 

4. V. und VI. Schicht verschmelzen miteinander wie bei 13 zu einem mittel- 
breiten Faserzuge aus auBergewohnlich derben, wirr durcheinanderlaufenden, lang- 
gezogenen Einzelfasern. Einige von ihnen ziehen quer durch die Lamina intrastriata 
in die Stria Baillargeri externa. 

Ein Claustrum tritt nur in der Nahe der tJbergangsstelle in die Area insularis 
anterior zutage; im ubrigen fehlt es. oder ist wenigstens nicht nachweisbar. 

Die drei bisher besprochenen Inselfelder bieten kaum erwahnenswerte Artunter- 
schiede und wiederholen sich auch bei den niederen Affen in derselben gegenseitigen 
Lagebeziehung sowohl, als in dem gleichen tektonischen Gefiige. Das folgende Feld 
hingegen, die 

Area insularis anterior inferior — Typus z6 

liefl sich bei den niederen Affen nicht nachweisen. Ob dieses Feld dort nicht vorhanden 
ist, Oder ob nur seine Abgrenzung durch die groBe Faserarmut dieser Gegend bei den 
tiefer stehenden Primaten erschwert ist, diese Frage muB ich einstweilen often lassen. 
Wahrscheinlicher ist mir das letztere. Bei den Anthropoiden behauptet es sich jedenfalls 
als durchaus sichere, selbstandige Strukturformation gegeniiber den Typen 13—15. 
Der erhebliche Tiefendurchmesser, die breite auBere Hauptschicht, der reduzierte Faser¬ 
gehalt, das Vorhandensein eines Claustrums beweisen die Zugehorigkeit zur Inselrinde. 

Besondere Merkmale: 

1. Sehr betrachtlicher Gesamtdurchmesser, der den von 13 und 14 erheblich 
ubertrifft. 

2. Eine ziemlich deutlich halftig geteilte Lamina suprastriata, zerfallend in eine 
nahezu faserlose Pars externa und eine durch die Auslaufer der Radii und diese 
durchkreuzende, zarte Horizontalfasern gebildete Pars interna. 
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3. Langgcstreckte. diinnfaserige Radiarhundel, die an sich schon durch ihren 
regelinaBigen, weniger unterbrochenen und geradlinigen Verlauf den Typus von den 
ubrigen Inselfeldern unterscheiden. 

4. Eine nur schwach angedeutete, schmale Stria Baillargeri externa, 

5. Eine ausgedehnte Lamina intrastriata. 

6. Eine an Breite und Fcisergehalt den auBeren Streifen erheblich iibertreffende 
Stria Baillargeri interna, die durch eine schmale Lamina substriata nach innen zu mehr 
Oder weniger scharf abgesetzt ist. 

7. Eine breite, nicht weiter zu differenzierende Lamina limitans; sie geht ziemlich 
unvermittelt in die Capsula extrema iiber, die ihrerseits nach der Tiefe zu, gegen das 
von dichten Horizontalfasern durchsetzte Claustrum weit weniger schroff abgesetzt ist 
wie bei 13 und 14. 


Lobtts temporalis. 

Area temporalis superior — Typus 22. 

In weitgehender Dbereinstimmung mit dem homologen Feld der niederen Affen 
sind als tektonische Hauptmerkmale der Area 22 fur Orang und Gibbon zu nennen: 

1. Mittelbreiter, deutlich sechsschichtiger Rindenquerschnitt. 

2. t)berwiegen der inneren Hauptschicht um die Halfte. 

3. Breite, vierschichtige Lamina zonalis, mit einer relativ faserreichen, stellen- 
weise gespaltenen Sublamina tangentialis, walirend supra- und infratangen- 
tiale Schicht sehr diirftig sind. 

4. Ziemlich dichte, in eine faserarmere auflere und faserreichere innere Halfte 
zerfallende Lamina suprastriata, mit ausgesprochener Stria Kaes-Bechterewi, die 
durch einen breiten, fast faserfreien Saum von der Zonalschicht getrennt ist. 

5. Gracile, nur aus wenigen Fasern mittlerer Starke zusammengesetzte, ge- 
schlangelte Radidrbundel zwischen einem zarten, lockeren Grundfaserfilz. Ihre Auf- 
splitterung erfolgt erst in der auBeren Halfte der Lamina suprastriata. 

6. Im allgemeinen gut umgrenzte, zartfaserige, nur von einzelnen derberen 
Fasem durchzogene Striae Baillargeri, die auBere dichter wie die innere, beide etwa 
gleich breit. 

7. Gut zutage tretende, breite Lamina intrastriata, nicht immer ganz so sichere, 
schmalere Lamina substriata. 

8. Schmale Lamina limitans, mit zahlreichen langen und kraftigen Kreuz- und 
Querfasem, die mangels eines dichteren Grundfilzes scharf heraustreten. Eine Schich- 
tung ist kaum vorhanden, der (Jbergang ins Album gyrorum mehr Oder weniger gut 
markiert. 


Area temporalis transversa sive proftmda posterior — T3rpus 38. 

Dieses Feld findet sich nur beim Orang, laBt sich aber bei ihm mit absoluter 
Bestimmtheit von 22 abgrenzen. Die Unterscheidungskennzeichen liegen, abgesehen 
von dem Mangel einer Stria Kaes - Bechterewi, hauptsachlich in der inneren Haupt¬ 
schicht und bestehen: 

1. In der weit groBeren Derbheit der Radidrbiindel, die einander naher stehen, 
voluminoser sind und sich auf dem um ein Bedeutendes dichteren Grundfaserfilz nicht 
so prazise abheben. 

2. In dem weit betrachtlicherem Faser- und Markreichtum der Stria Baillargeri 
externa und dem zwar immer noch deutlichen, aber doch weniger pragnanten Heraus¬ 
treten der Lamina intrastriata. 

3. In dem nahezu voUigen Verschwinden einer Stria Baillargeri interna, bzw. 
dem aUmahlichen Verschmelzen der V. und VI. Schicht zu einem gemeinsamen, weiter 
nicht zu differenzierenden, wirren, breiten Faserkomplex, der sich ohne genauer be- 
stimmbare Grenze nach und nach im Album gyrorum verliert. 
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Area temporalis transversa sive profunda anterior — Typus 40 

tcilt mit seinen oben beschriebenen Nachbarfeldern dieselben Schichtungsverhaltnisse, 
sowie die Dichtigkeit und Derbheit der Faserung im allgemeinen. 

Verschieden ist er von jenen durch die im ganzen, speziell auch in ihrer Lamina 
zonalis faserreicher erscheinende auBere Hauptschicht, durch die vielfach unterbrochcncn 
Radidrbuschd, die von einer ganz eigenartigen, zum Teil ungemein markreichen und 
langgezogenen Horizontalfaserung iiberlagert und in den Hintergrund gedrangt werden. 
Diese Fasem sind uber die ganze innere Hauptschicht verteilt und nehmen nach innen 
an Zahl und Derbheit rasch zu. Die Schichtenbegrenzung wird dadurch noch notdiirftiger 
wie bei Area transversa externa. Selbst die Konturen der Stria Baillargeri externa und 
der Lamina intrastriaia verschwimmen an manchen Stellen. Dagegen ist die innere 
Rmdengrcnze eher wieder etwas scharfer markiert wie bei dem vorigen Typus. 

Die Area temporalis transversa interna ist bei beiden Anthropoiden vorhanden; 
myelotektonische Unterschiede bestehen nicht. 

Bei den niederen Affen fehlen Area transversa anterior wie posterior vollkommen, 
Typus 22 geht dort unmittelbar in die Area insularis posterior uber. 

Area temporalis medialis — T3rpus 21. 

Die Homologie dieses Feldes mit dem gleichnamigen Typus der niederen Affen 
erscheint mir ebenso sicher wie bei 22. 

Wir haben entsprechend den Verhaltnissen bei den niederen Affen, bei Gibbon 
und Orang: 

1. Fine mittelbreite, maBig faserreiche Rinde, in der die innere Hauptschicht 
gegen die auBere das Dbergewicht hat. 

2. Deutliche Sechsschichtung. 

3. Fine breite, vierteilige Lamina zonalis; sie ist etwas faserreicher wie bei 22, 
mit gut ausgebildeten Schichtungsvcrhaltnissen und einer besonders breiten Lamina 
infratangentialis 

4. Fine ziemlich faserhaltigc Lamina suprastriata, mit ausgesprochener Neigung 
zu horizontaler Streifenbildung und gut begrenzter Stria Kaes-Bechterewi am 
auBeren Rande. 

5. Zarte Radidrbiindel, die verhaltnismaBig dicht stehcn und einen haufig unter- 
brochenen, geschlangelten Verlauf haben. Sie reichen, wie bei 22, weit nach auBen, 
sind indessen weniger scharf umrissen. 

6. Ausgedehnte IV. und V. Schicht. Beide Striae Baillargeri gut abgesetzt und 
etwa gleich dicht, beim Orang eher der innere dichter wie der auBere, also gerade uin- 
gekehrt wie bei 22. Stark hervorgehobene, streng tangential gerichtete Faserung in 
beiden Streifen. 

7. In der VI. Schicht eine sich sehr deutlich abhebende Lamina substriata; 
dadurch kommt die innere Grenze der Stria Baillargeri interna besser heraus als bei 22. 
Die Verdichtung nach innen erfolgt allinalilich; derbere Fasern fehlen ganz, auch in der 
Tiefe. Die Rinden-Markgrenze ist bei 22 scharfer. 

Area temporalis inferior — Typus 20 

unterscheidet sich von dem vorhergehenden Typus bei beiden Anthropoiden durch 
folgende Merkmale: 

1. Die Faserung der Lamina zonalis ist erheblich sparlicher, ihre Schichtung 
weniger vollkommen; sie laBt sich nur in 3 Unterschichten zerlegen, und das oft mit Miihe. 

2. Die Lamina suprastriata ist ebenfalls faserarmer, die Neigung zu horizontaler 
Streifenbildung ist zwar auch hier vorhanden, aber alles viel diiftiger, eine Stria Kaes- 
Bechterewi nur angedeutet. Die Radiarfaserung bringt sich infolgedessen besser zur 
Geltung, bleibt indessen immer noch hinter der Horizontalfaserung zuriick. 

3. Die Radidrbiindel sind weitstandiger und noch zarter und schlanker, ihre 
Umrisse, besonders in den auBeren Partien, scharfer, entsprechend der groBeren Duftig- 
keit des Grundfaserfilzes. 
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4. Die Stria Baillargeri externa ist schraaler und scharfer begrenzt, ihre Faserung 
ebenfalls streng tangential, aber feiner. 

5. Die Lamina intrastriata ist breiter und heller, durch Einschnuning oder Unter- 
brechimg der Radiarbundel besonders gekennzeichnet. 

6. Die Stria Baillargeri interna ist in ihrer inneren Grenze nicht uberalJ sicher, 
da eine Lamina substriata nur stellenweise als schmaler Streifen mit hellerem Gnind- 
faserfilz auftritt. 

7. Die Lamina limitans ist hier besser geschichtet wie bei 21. Der auBere lockere 
Toil hebt sich sogar mit ziemlich scharfer GrenzUnie von der inneren, dichteren H^fte 
ab. Die Gbergangszone ins Mark ist noch verwaschener wie beim obigen Felde. 

Bei den niederen Affen zeigt das entsprechende Rindenfeld eine gut abgesetzte 
und besonders dichte Stria Baillargeri interna. Das ist aber auch die einzige Abweichung; 
in alien iibrigen Punkten herrscht bis in die einzelnen Details Dbereinstimmung mit 
den einschlagigen Verhaltnissen der hoheren Primaten, so daB auch beziiglich der Homo- 
logie der Area temporalis inferior kaum ein Zweifel bestehen kann. 


Area temporo-polaris — Typus 39 

bildet die ventrale Fortsetzung der Area temporalis superior, aus der er sich allmaldich 
entwickelt, von der ihn aber eine Reihe von Kennzeichen trennt. Die hauptsachlichsten 
davon sind: 

1. Im allgemeinen: 

a) Mittlerer Gesamtdurchmesser. 

b) Relativ sehr breite auBere Hauptschicht, die nur wenig hinter der inneren 
zuruckbleibt. 

c) Mangelhafte Schichtungsverhaltnisse, speziell der tieferen Rindenabschnitte. 

2. Im speziellen: 

a) Eine auBerordentlich breite, dreifach geschichtete Lamina zonalis, mit 
mittelmaBigem Mark- und Fasergehalt der tangentialen und groBer Faser- 
armut der infra tangentialen Unterschicht. 

b) Eine besonders mit Radiarfasem sparlich besetzte Lamina suprastriata. 
Etwas reichlich ist die horizon tale Faserung, reicht aber nicht an die von 22 
heran. Ebenso ist die Stria Kaes - Bechterewi entsprechend zarter. 

c) Sehr weitstandige, haufig unterbrochene Radiarbundel, die auffallend diinn, 
oft nur aus 2 Oder 3 mittelkraftigen Fasem zusammengesetzt sind. Sie 
heben sich auf dem diirftigen, in den auBeren Zonen der inneren Haupt¬ 
schicht auch bei starkerer VergroBerung kaum erkennbaren Grundfaserfilz 
noch viel scharfer ab als bei 22. 

d) Gut entwickelte Stria Baillargeri externa und Lamina intrastriata. Weiter 
nach innen bildet die dichte und kraftige Horizontalfaserung ein einheit- 
hches Band, das die Radiarbundel iiberlagert und in den Hintergrund 
drangt und eine Schichtenabgrenzung nicht mehr zulaBt. Erst die Lamina 
limitans interna kommt durch eine plotzliche Verdichtung des Grundfaser- 
filzes wieder als eigene Schicht zur Geltung und vermittelt einen allmah- 
lichen Obergang mit dem Marke. Gleichzeitig nimmt auch die Horizontal¬ 
faserung an Markreichtum etwas zu, aber innerhalb maBiger Grenzen. 

Orang und Gibbon verhalten sich beziiglich dieses Feldes gleich; bei den niederen 
Affen fehlt es. 


Lobus occipitalis. 

Area striata sive Calcarina — Typus 17 

bietet auch bei den Anthropoiden das bekannte, charakteristische Querschnittsbild; 

I. Untermittelbreite, sehr faserreiche Rinde, mit zwei beinahe gleich breiten 
Hauptschichten. 
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2. Schmale, faser- und markhaltige Lamina zonalis. Von ihren 3 gut begrenzten 
Unterschichten zeichnet sich die Sublamina tangentialis durch eine besonders 
derbe und dichte Faserung aus. 

3. Deutlich geschichtete Lamina suprastriata. Ein Drittel entfallt auf die faser- 
arme Pars externa, die durch einen nahezu faserlosen Saum von der Zonalschicht 
getrennt wird, die iibrigen 2 Drittel auf die Pars interna, die ungewohnlich faserreich 
ist, da sie in ihrer ganzen Ausdehnung von den dichtstehenden, noch geschlossene 
Buschel bildenden Radii durchsetzt wird. Ein zartes Geflecht kurzer F^erchen ist 
dazwischen zerstreut und verdichtet sich allmablich nach innen. 

4. Eine abnorm dichte, scharf umgrenzte Stria Baillargeri externa (Gennari- 
scher oder Vicqn d’Azyrscher Streifen). 

5. Sehr ausgedehnte Lamina intrastriata, mit stark aufgehelltem Grundfaserfilz 
und sparlicher Horizontalfaserung. Die Radiarbiindel erfahren in ihr eine erhebliche 
Verdichtung und Markbereicherung. Wahrend beim Orang die Volumenzunahme von 
innen heraiis mehr allmahlich einsetzt und sich nach auBen ebenso wieder verliert, findet 
sich beim Gibbon, ahnlich wie bei den niederen Affen, ein ganz unvermitteltes An- und 
Abschwellen der Radii, und zwar so, daB vor und nach der Anschwellung eine Ein- 
schnurung der Buschel stattfindet, die bei schwacher VergroBcrung als schmaler, heller 
innerer und auBerer Saum imponiert, der die radiiire Verdichtungszone nach beiden 
Seiten von der angrenzenden Striae Baillargeri trennt. 

6. Eine im Vergleich zum auBeren Streifen erheblich schw^iichere Stria Baillargeri 
interna, mit mehr oder weniger scharfer innerer Grenze. Beim Orang ist die Faserung 
verhaltnismaBig zart, beim Gibbon sind zahlreiche, derbe Einzclfasem eingelagert. 

7. Leidlich ausgebildetc Lamina substriata. 

8. Schmale, gegen das Mark schroff abgesetztc Lamina limitans, mit einer enorm 
derben Horizontalfaserung und vielfach weit liber sie hinaus, zum Teil bis in die Stria 
Baillargeri externa reichenden Schragfasern. 

Es wurden bereits in der ersten Mitteilung, bei Beschreibung der Area striata 
der niederen Affen, eigenartige, dicke und derbfaserige, iiber die ganze Calcarinarinde, 
scheinbar gesetzlos, zerstreute Faserbiindel bcschrieben, die sich lediglich auf das eine 
Macacusgehirn beschrankten. Dicsclben Biindel treten auch bei den Anthropoiden auf, 
beim Orang nur in der Area striata sive calcarina, beim Gibbon in alien dreiOccipitaltypen, 
ein Umstand, der beim letzteren der, oft recht schwaerigen, oralen Abgrenzung der Area 
praeoccipitalis sehr zustatten kommt. 

Die Biindel finden sich in samtlichcn Schnittebenen, auf denen die betreffenden 
Typen getroffen sind; nur beim Orahg sind einige wenige dorsale Schnitte auszunehmen. 
Sie sind vielfach schon makroskopisch erkennbar und setzen sich aus einer groBeren 
Oder kleineren Anzahl derber Einzelfasern zusammen. Meistens sind sie an beiden 
E.nden wae mit dem Messer abgcschnitten, seltener ist das eine oder andere Ende auf- 
gesplittert. Lange und Verlaufsrichtung wechseln. In den tieferen Rindenpartien treten 
nur immer einzelne schnurgerade, halblange Bruchstiicke auf, vorwiegend schrag oder 
horizontal gcstellt, deren Zusammenhang mit dem Marke sich an einzelncn Stellen mit 
Sicherheit verfolgen laBt. Sie gelangen dann, offenbar auf Umwegen, in die auBere 
Hauptschicht, wo sic sich schlingenartig durchflcchten, sich schlicBlich teilen und etwa 
an der auBeren Grenze der Lamina suprastriata in die horizontale Richtung umbiegen. 
Hier verlaufen sie als langere oder kurzere Faserziige, die mit der Lamina zonalis in 
enger Beziehung stehen, ohne aber ganz in ihr aufzugehen. 

Am zahlreichsten sind diese Biindel auf der Medianseite vertreten, und zwar 
besonders in der nachsten Umgebung der Calcarinafurche. 


Area occipitalis — Typus 18 

zeigt ein vom Calcarina typus erheblich abw^eichendes Strukturbild. Gemein mit jenen 
hat er nur die Schmalheit und den allgcmeinen Markreichtum der Rinde, die relative 
Breite der auBeren Hauptschicht mit ihrer ungewohnlich faserreichen, sehr deutlich 
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dreischichtigen Lamina zonalis und endlich die im Verhaltnis zur Gesamtbreite be- 
trachtliche Ausdehnung der IV. und V. Schicht. 

t)ber die unterscheidenden Merkmale ist zu sagen: 

In der aufleren Hauptschicht ist die Lamina suprastriata in toto noch faser- 
reicher wie 17, besonders in den auBeren Partien; eine Trennung in eine Pars externa 
und interna laBt sich infolgedessen schwerer durchfuhren, wahrend der auBere, fast 
faserlose Saum auch hier sehr deutlich ist. Am meisten f^t die starke Betonung der 
horizontalen Faserrichtung auf, die stellenweise sogar die radiare Faserung uberdeckt 
und sich am AuBenrand zu einer sehr ausgepragten Stria Kaes - Bechterewi ver- 
dichtet. 

In der inneren Hauptschicht ist neben der groBeren Dichtigkeit des Grund- 
laserfilzes in erster Linie das Verhalten der Striae Baillargeri beachtenswert. Beide 
Streifen sind in ihren Grenzen etwas unscharf und nicht immer leicht voneinander zu 
trennen, da die beim Calcarinatypus so gut entwickelte Lamina intrastriata, besonders 
beim Orang; schlecht ausgebildet ist, indessen nicht so, daB ihre Existenz zweifelhaft 
ware. Ebensowenig kann von einem Gberwiegen der Stria Baillargeri externa die Rede 
sein; stellenweise hat man sogar den Eindruck, daB der innere Streifen hier der dichtere sei. 

Die Radiarbiindel erfahren in der Stria Baillargeri externa eine betrachtliche 
Volumenzunahme, ahnlich wie in der Lamina intrastriata der Calcarinarinde, nur nicht 
in der regelmaBigen und extremen Weise wie dort. Eine Lamina substriata ist schwach 
angedeutet. Die Grenze der Lamina limitans nach dem Mark zu ist deutlich, wenn auch 
nicht so linearscharf wie bei 17, die Faserung nicht so derb, dafiir aber der Grundfaserfilz 
viel dichter. 


Area praeoccipitalis — Typus 19 

wcicht von dem eben besprochenen Felde ab durch: 

1. Einen etwas groBeren Gesamtdurchmesser. 

2. Einen deutlicheren Breitenunterschied zwischen den beiden Hauptschichten 
ziigunsten der inneren Hauptschicht. 

3. Ein noch ausgesprocheneres Gberwiegen der Horizontalfaserung in der Lamina 
suprastriata, 

4. Zwei breite, gut umgrenzte Striae Baillargeri, in der Hauptsache zusammen- 
gesetzt aus einer ziemlich zarten, tangential gestellten Faserung mittlerer Dichtigkeit. 

5. Geringeren Markreichtum der Radiarbiindel, deren Konturen infolge des 
gleichfalls viel duftigeren Grundfaserfilzes scharfer heraustreten. 

6. Eine breitere V 2 . Schicht, deren Faserelemente insgesamt zarter sind wie bei 18 
und die nach auBen durch eine ziemlich ausgepragte Lamina substriata von dem inneren 
Baillargerischen Streifen getrennt ist. Die Grenze nach dem Album gyrorum ist leidlich 
ausgepragt, jedenfalls weniger schroff wie bei 17 und 18. 

Im allgemeinen verhalten sich die drei Occipitaltypen bei beiden Anthropoiden 
gleich; jedenfalls bestehen keinerlei strukturelle oder nennenswerte morphologische 
Differenzen. Nur sind, wie bereits erwalint, die eigenartigen, derben Faserbiindel beim 
Orang auf den Calcarinatypus beschrankt, wahrend sie sich beim Gibbon iiber die ganze 
Occipitalrinde verteilen. 

Auch der Vergleich mit den entsprechenden Feldem der niederen Affen ergibt 
in den wesentlichen Punkten gleichartige Resultate. Beziiglich der Area praeoccipitalis 
und des Calcarinatypus kommen iiberhaupt keine tektonischen Unterschiede in Frage; 
nur die Area occipitalis zeigt einige Abweichungen. Einmal ist die, bei den niederen 
Affen sehr deutliche. Lamina intrastriata bei den Anthropoiden weit weniger differenziert, 
die Trennung der beiden Striae Baillargeri daher unvollkommener, andererseits kommt 
die, bei den niederen Affen recht mangelhaft ausgebildete. Lamina substriata bei den 
Anthropoiden besser zur Geltung, d. h. es ist die Abgrenzung der Stria Baillargeri interna 
nach innen zu bei Orang und Gibbon eine etwas scharfere, als bei Cercopithecen und 
Macacen. 
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Gyrus cinguli. 

Area limbica posterior dorsalis — Typus 23 

schlieBt sich mit scharfer Grenze oralwarts an die Area 19 an. Er hat mit jener gemein 
die mittlere Breite der Gesamtrinde, die relativ betrachtliche Ausdehnung der IV. und 
V. Schicht, sovvie die gut ausgebildeten Striae Baillargeri. 

Seine tektonische Sonderstellung behauptet er durch folgcnde Merkmale: 

1. Innerc und auBere Hauptschicht differieren nur wenig in ibrcr Breite. Die 
erstere behalt aber noch das Obergewicht. 

2. Die Lamina zonalis gewinnt erheblich an Ausdehnung. 

3. Die ganze auBere Hauptschicht, insbesonciere die Lamina zonalis, ist rcclit 
faserarm; erst in der inneren Halfte der Lamina suf}ynstriuta wird die Faserung dichter, 
well die Radiarbiindel weit iiber die auBere Grenze dcr Stria Baillargeri externa hinaus- 
greifen. 

3. Der Grundfaserfilz ist in der ganzen inneren Haii])tschicht von einer ungewdhn- 
lichen Zartheit und Duftigkeit. 

4. Die Radiarbiindel sind in ihrer ganzen Lange diinner wie bei 19, markarmer 
und leicht gekrauselt. 

5. Beide Striae Baillargeri .sind wescntlich zarter, iibertreffen aber trotzdem die 
von 19 noch an Scharfe ihrer Umgrenzung. 

6. Lamina intra- und suhstriata sind beini Orang beide deiitlich als aiifgehellte 
Streifen erkennbar, beim Gibbon ist die Lamina substriata etwas weniger vollkommen 
entwickelt. 

7. Die Lamina limitans ist verhaltnismaBig .schmal; cine auBere, faserarmere und 
eine innere, dichtere Halfte sind leicht auseinander zu lialten. Die Grenze nach dem 
Marke zu ist ziemlich scharf, jedenfalls scharfer als bei 19. 

Area limbica posterior ventralis — T3rpus 25 
besitzt im Vergleich zum vorigen Felde: 

1. Eine im ganzen viel fa.serarmere dupere flauptschicht, in dcr besonders die 
horizontale Faserrichtung diirftig vertreten ist. 

2. Sehr zarte, aber verhaltnismaBig volumino.scre und haufiger unterbrochcnc 
Radiarbiindel, die fiber die Stria Baillargeri externa kaiim hinausreichen. 

3. Zwei aus langen, mittelkalibrigen Horizontalfasern zusammengesetzte Striae 
Baillargeri, die meist unscharfer umgrenzt sind, wie beim caudalen Nachbarfelde, und 
von denen der auBere viel faserarmcr ist als der innere, an manchen Stellen sogar ganz 
in der Horizontalfasening der Lamina suprastriata aiifzugehen scheint. 

4. Eine beim Gibbon besonders breite Lamina intrastriata, die im allgemcinen 
aber nur schwach zur Geltung kommt. 

5. Eine leidlich angedeutete Lamina suhstriata. 

6 . Eine ebenfalls ziemlich schmale Lamina limitans mit dichten, langen, nach 
innen zu derber werdenden Horizontalfasern, hinter denen die Radiarbiischel zuriick- 
treten. Eine innere dunklere und aiiBcre hcllcre Hiilflc lassen sich unterscheiden, aber 
nicht so deutlich wie bei 23. Die Grenze gegen das Mark ist scharf. 

Area limbica anterior — Typus 24 

nahert sich sowohl in seiner Gesamtbreite, wie in dem AusmaB der einzelnen Schichten 
mehr den Feldern der Frontalrinde, wahrend er mit den bisher beschriebenen Cingulum- 
typen nur die Faserarmut, besonders in der aiiBeren Hauptschicht, gemein hat. 

Seine speziellen Merkmale sind: 

1. Eine sehr breite Gesamtrinde mit besonders ausgedehnter innerer Haupt¬ 
schicht und verhaltnismaBig breiter, mangelhaft geschichteter Lamina zonalis. 

2. Eine in ihrem auBeren Drittel diirftige, nach innen zu etwas faserreichere 
Lamina suprastriata. Ihre Faserelemente sind lang und laufen netzartig durcheinander. 
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3. Ziemlich voluminose, dichtstehende, aus haarfeinen Einzelfasern znsammen- 
gesetzte Radidrbundel, die schon in der Hohe der Stria Baillargeri interna an Zahl und 
Dichtigkeit erheblich abnehmen. 

4. Ein sehr duftiger Grundfaserfilz, der die Umrisse der Radiarbiindel trotz 
ihrer Zartheit gut hervortreten laBt. 

5. Zwei durch eine maBig breite Lamina intrastriata voneinander getrennte 
Striae Baillargeri, von denen der auBere relativ scharf, der innere nach der Tiefe zu nur 
stellenweise abgegrenzt ist. Beide haben etwa dieselbe Breite und bestehen aus einem 
Geflccht wirr durcheinanderlaufender, langerer und kiirzerer Fasem zarten bis mittleren 
Kalibers. 

6. Eine ausgedchnte VI. Schicht, die sich von auBen nach innen allmahlich 
verdichtet und vom Marke mchr Oder weniger deutlich abgegrenzt ist. Ihren Haupt- 
bestandtcil bilden die Radiarbiindel. Zwischen sie ist ein weitmaschiges Netz markarmer, 
halblanger Einzelfasern gelagert. 

Wahrend die beiden Anthropoiden unter sich beziiglich der drei oben besprochenen 
liinbischen Typen (23, 24, 23) nur nebensachliche Strukturunterschiede erkennen lassen, 
ist die Homologie dieser Felder mit den korrcspondierenden Formationen der niederen 
Affen nur fiir 23 sichcr. tjber die beiden anderen Felder laBt sich hinsichtlich einer 
Homologisierung bloB so viel sagen, daB die Area limbica posterior ventralis (25) der An¬ 
thropoiden strukturell aiiffallend an die topographisch sich ganz abweichend verhaltende 
Area limbica anterior (24) dcr niederen Affen erinnert, wahrend das der letzteren raumlich 
genau entsprechende Strukturzentrum, die Area limbica anterior (24) der Anthropoiden 
zweifellos eine total andere Querschnittstektonik aufweist wie der Typus 24 der Cerco- 
pithecen und Macacen. Ob die Verhaltnisse in der Tat so verschieden liegen, oder ob 
mir in der ersten Mitteilung ein lokalisatorischer Irrtum unterlaufen ist, kann ich einst- 
weilen nicht entscheiden. Es bcdiirfte dazu der Nachprfifung an weitercm Materiale. 

Das folgende Feld, die 

Area praelimbica — Typus 31 

gleicht beim Gibbon sowohl wie beim Orang in den wesentlichen Ziigen ihres Aufbaues 
dem gleichnamigen Feld der niederen Affen. 

Wir haben hier wie dort eine sehr breite Rinde mit maBig ausgepragter Schich- 
tung, mittlerem Faser- und Markreichtum und zwei nahezu gleichbreiten Haupt- 
schichten. Ein Uberwiegen der auBeren Hauptschicht, wie bei Cercopithecus und 
Macacus, ist nur beim Gibbon in geringfiigigem MaBe zu konstatieren, w^rend beim 
Orang eher die innere Hauptschicht das Cbergewicht hat. 

Im einzelnen ist hervorzuheben : 

a) In deraiiBeren Hauptschicht die ungewohnliche Breite und der relative 
Faserreichtum der Lamina zonalis, deren tangentiale Unterschicht durch ein wirres 
Geflecht besonders langer Einzelfasern verschiedener Starke ein eigenartiges Geprage 
erhalt. Eine Pars interna und externa laminae tangentialis, wie die niederen Affen, 
hat nur der Gibbon. Beim Orang ist die Schichtung weniger deutlich, fehlt sogar an 
manchen Stellen ganz, so daB das eigentumliche Fasergewirr die gesamte Randzone 
einnimmt. In der Lamina suprastriata finden sich zahlreiche zarte und kurze Faserchen, 
durchsetzt von einem weitmaschigen Flechtwerk mittelkraftiger, langerer Einzelfasern, 
die hauptsachlich den Kontakt mit der Zonalschicht aufrecht erhalten. Eine Stria 
Kaes-Bechterewi ist meist sehr deutlich. Zwischen sie und die Zonalschicht schiebt 
sich eine besonders beim Orang auffallend breite faserarme Zone. 

b) In der inneren Hauptschicht stehen die Radidrbundel auf sparlichem 
Grundfaserfilz; sie sind aus wenigen derben Fasern zusammengesetzt und stark kork- 
zieherartig gewunden, so daB immer nur eine Reihe von Bruchstucken in die Schnitt- 
ebene fallt. Die Stria Baillargeri externa ist gut ausgebildet, nur etwas unscharf umgrenzt. 
Nach innen schlieBt sich eine breite, deutlich aufgehellte Lamina intrastriata an. Eine 
Stria Baillargeri interna ist bloB stellenweise und da nur schattenhaft angedeutet. Im 
allgemeinen sind V. und VI. Schicht schwer voneinander zu trennen. Ihr. Haupt- 
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charakteristicum ist die Lange und Derbheit der Kreuz- und Querfasem. Kurz vor dem 
tJbergang ins Mark kommt es zu einer plotzlich einsetzenden Dichtigkeitszunahme 
aller Faserelemente; trotzdem bleibtdie Rinden-Markgrenze scharf markiert, insbesondere 
beim Gibbon. 

Nach alledem ist das vorliegende Feld als Gbergangstypus anzusehen zwischen den 
Strukturformationen desStirnhirns, speziell denFeldem 6und 8, und den limbischenTypen. 
Gbereinstimmend mit ersteren hat es den erheblichen Gesamtdurchmesser, den relativen 
Faserreichtum der auBeren Hauptschicht und die markhaltigen Einzelfasem, gemein 
mit letzteren die Breite der’auBeren Hauptschicht, die ziemlich nidimentaren Schich- 
tungsverhaltnisse in der inneren Hauptschicht und die scharfe Rinden-Markgrenze. 

Auch fiir die 3 nachfolgenden limbischen Felder bietet die Homologisierung 
keinerlei Schwierigkeiten. Die tektonischen Kennzeichen der 

Area praegenualis — Typus 32 

sind, wie bei den niederen Affen, eine sehr schmale, ungemein faserarme Rinde, deren 
auBere Hauptschicht die innere vvesentlich an Ausdehnung ubertrifft. 

Ganz abnorm breit ist die Lamma zonalis; sie macht nahezu die Halfte der auBeren 
Hauptschicht aus und setzt sich aus langen, zarten, gewellten und vorwdegend parallel 
gestellten Einzelfasem zusammen. Von Unterschichten ist nur ein auBerster, nahezu 
fsiserloser Saum (Lamina supratangentialis) abgrenzbar. 

In der Lamina suprasiriaia erhalten nur einige wenige zarte Einzelfasem den 
Konnex zwischen Zonalschicht und tieferen Rindenpartien aufrecht. 

Fur die innere Hauptschicht ist vor allem das Fehlen eigentlicher Radidrbuschel 
charakteristisch. Statt ihrer finden sich sparliche, duftige, geringelte Einzelfaserchen, 
ohne gesetzmaBige Anordnung. Dafiir tritt die horizontale Faserung um so deutlicher 
hervor. Sie bleibt durchgehends zart, nimmt von auBen nach innen an Dichtigkeit zu 
und ist gegen die Balkenfaserung schroff abgesetzt. tJber die Schichtungsverhaltnisse 
der inneren Hauptschicht bleibt wenig zu sagen iibrig; sie sind hdchst rudimentar. Nur 
eine Siria Baillargeri externa, als Begrenzung nach der auBeren Hauptschicht zu, ist 
verhaltnismaBig gut ausgesprochen. Beim Orang scheint an vereinzelten Stellen eine 
Teilung in einen inneren und auBeren Streifen stattzufinden. 

Area praeterminalis — Typus 33 

hat als ventrale Fortsetzung der vorhergehenden Felder mit diesen gemein: 

a) Die Schmalheit der Rinde. 

b) Die Breite der Lamina zonalis. 

c) Die allgemeine Faserarmut und die rudiinentare Schichtungstektonik. 

d) Die Verkiimmemng der Radidrbundel. 

Als Unterscheidungskennzeichen sind zu betonen: 

1. Die Lamina zonalis erscheint markreicher. 

2. Die Begrenzung der inneren Hauptschicht nach auBen ist durchaus mangel- 
haft, da die Stria Baillargeri externa nur durch einige Faserchen markiert ist; sie ver- 
schmilzt uberdies kurz vor dem Gbergang des Rindenfeldes in die Lamina terminalis, 
bzw. die Pedunculi septi pellucidi mit der Lamina zonalis. Eine Lamina suprasiriaia ist 
daher nur in den oralen, unmittelbar an die Area limbica anterior sich anschlieBenden 
Abschnitten als schmaler Streifen zu erkennen. 

3. Die Faserelemente der V. und VI. Schicht sind insgesamt noch erheblich 
zarter und duftiger wie bei 32, Radii iiberhaupt kaum angedeutet. 

Area ectosplenialis — Typus 26 

schlingt sich bei beiden Anthropoiden als schmales Feld um das hintere Balkenende und 
ist auf den ersten Bhck als selbstandige Strukturformation v’^on der angrenzenden 
Cingulumrinde zu unterscheiden. Es verhalt sich topisch \We strukturell ganz wie das 
entsprechende Feld der niederen Affen. 
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Seine Hauptcharakteristica sind: 

1. Der enorme Markreichtum der Lamina zonalis und ihre auCerordentliche 
Breite, die bei dem geringen Gesamtdurchmesser der Rinde doppelt ins Auge springt. 
Die Faserung ist vorwiegend senkrecht gestellt. Fine infratangentiale Unter- 
schicht fehlt; der supratangentiale Saum hingegen ist vorhanden. 

2. Eine relativ faserarme und infolge der Breite der Zonalschicht auf eine schmale 
Zone reduzierte Lamina suprastriata. 

3. Am auBeren Rand der inneren Hauptschicht ein breiter, dichter Baillar^ 
gerischer Streifen, beim Gibbon ganz leidlich, beim Orang nur unvollkommen umgrenzt. 
Achtet man auf die Dbergangsstelle nach den caudalen Nachbarfeldem (23 bzw. 36) 
zu, so ist deutlich wahmehmbar, wie die Striae Baillargeri externa und interna jener 
Typen sich allmahlich naherriicken und schlieBlich, mit der volligen Ausbildung des vor- 
liegenden Feldes, zu einem einheitlichen Bande, dem oben erwaJmten Streifen, zusammen- 
flieBen. 

4. Eine relativ breite VI. Schicht, mit einer geschlossenen Faserlage win* durch- 
einanderlaufender kurzer Fasem und Faserbiischelchen, deren Kaliber von auBen nach 
innen immer mehr zunimmt und zwischen denen sich die Radiarbiindel als kurze, ab- 
gerissene, regellos zerstreute Bruchstucke nur schwer isolieren lassen, am schwersten 
beim Orang. Im inneren Drittel der VI. Schicht kommt es zu einer ziemlich plotzlichen 
Verdichtung der Faserung, die als Pars interna Laminae limitans (6c) anzusprechen ist. 

5. Nicht besonders gut markierte innere Rindengrenze. 

Area retrolimbica posterior — Tjrpus 36 

vcrhalt sich bei beiden Anthropoiden ziemlich gleich und lehnt sich in seinem Aufbau 
sehr an das caudale Nachbarfeld, die Area limbica posterior ventralis (23) an. Immerhin 
gcniigen die strukturellen Besonderheiten vollauf um seine Abgrenzung als eigenes Feld 
zu rechtfertigen. 

An Unterscheidungsmerkmalen gegeniiber 23 sind anzufuhren, einmal die hier noch 
groBere Faserarmut der Lamina suprastriata, und sodann die ungewohnliche Zartheit 
samtlicher Faserelemente der inneren Hauptschicht, besonders der Radiarbiindel und 
der Striae Baillargeri. Wahrend 23 zwei scharf umrissene Baillargerische Streifen hat, 
sind dieselben hier nur schattenhaft angedeutet, mit aUseitig verschwommenen Grenzen. 
Auch Lamina intra- und substriata heben sich nicht so gut ab wie bei 23. Der VI. Schicht 
endlich fehlt jegliche Diflerenzierung. Rinde und Mark verschmelzen mehr allmahlich, 
so daB eine innere Rindengrenze nur mit einer gewissen Willkur zu ziehen ist. 

Die sich oralwarts anschlieBende 

Area retrolimbica anterior — Typus 41 

teilt mit dem soeben besprochenen Felde: 

a) Annahemd dieselben Breiten- und Schichtungsverbaltnisse. 

b) Die allgemeine Faserzartheit, insbesondere in der inneren Hauptschicht. 

c) Die mangelhafte Differenzierung der VI. Schicht. 

d) Die verschwommene Rinden-Markgrenze. 

Sie unterscheidet sich dagegen vom vorhergehenden Felde: 

1. Durch eine faserreichere Lamina zonalis. 

2. Durch die etwas voluminoseren, langgezogeneren und scharfer konturierten 
Radiarbiischel. 

3. Durch einen engmaschigeren Grundfaserfilz. 

4. Durch zwei, trotz ihrer Zartheit im aUgemeinen scharfer umrissene und auch 
etwcis dichtere Striae Baillargeri. Nur in der N^e der oralen Grenze des Feldes wird 
die intrastridre Zwischenschicht und damit die Trennung der beiden Streifen unsicherer. 

Wahrend die Area 36 beim Gibbon nur vermutungsweise aufzufinden ist, laBt 
sich das vorliegende Feld bei ihm ebenso sicher nachweisen wie beim Orang und zwar 
mit genau derselben Struktur. Bei den niederen Affen fehlen beide rctrolimbischen 
Typen. 
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Gyrus Hypocampi. 

Area praesubicularis — Typus 27 

zeigt, eben.so wie seine dorsale Verlangcrung (26), eine stark rudimentare Modifikation. 
Er besitzt, gleich der Area ectosplenialis, eine sehr breite, markreiche Lamina zonalis, 
eine dafiir um .so schmalere Lamina suprastriata, kiimmerliche Radiarfaserung, nicht 
voneinander zu trennende IV. iind V. Schicht und endlich eine voUig verw'aschene 
Rinden-Markgrenze. 

An tektonischen Differenzen sind hervorzuheben: 

1. Der Gesamtdurchmesser blcibt hinter dem von 26 zuriick. 

2. Die Lamina zonalis, die bei 26 nur 2 Schichten unterscheiden liiCt, ist hicr 
deutlich vierschichtig, mit ganz besonders breiter und markhaltiger Pars externa 
Laminae tangentialis, die Faserrichtimg ist mehr horizontal. 

3. Die Lamina snprastriata ist noch um ein gutes Stuck schmaler. Sie ist kaum 
lialb so breit wie die zonale Schicht. 

4. Die innere Haiiptschicht ist in toto erheblich markhaltiger und nach auBen 
begrenzt von einem breiten, scharf umrissenen, aus mehr oder weniger dichten horizon- 
talen Biischeln zusammcngesetzton Faserband von maCigem Markgehalt, das wie bei 26 
cine Vereinigung der beiden Striae Baillargeri darstellt. Nach innen davon folgt eine 
zwar schmale, aber sehr deutlich aiifgehcllte Lamina suhstriala, dann eine dichte, all- 
mahlich im Mark sich auflosende Lage volurninoscr, ungemein derber, horizontal ge- 
stelJter Faserbiischel. Die Radiarfaserung wird durch Einzelfasern reprasentiert, die 
in den inneren, besonders markreichen Kindenpartien nur wenig, nach auBen etweis 
besser zur Geltung kommen und im allgemcinen weit vollkommener entwickelt sind 
als bei 26. 

Von dem geringeren Markgehalt der inneren Haupt.schicht und der weniger dent- 
lichen Differenzierung der Lamina zonalis beim Gibbon abge.sehen, bieten die beiden 
Anthropoiden beziiglich des in Frage stehenden Feldes kaum nennenswerte Unterschiedc 
unter sich; auch bei den Cercopithecen linden war die gleichen Strukturverhaltnisse 
wieder. 

Area hippocampica — Typus 29. 

Es handelt sich um die caudale Fortsetzung des vorbeschriebenen Feldes. Die 
Rinde ist insge.samt ziemlich schmal, indessen gut differenziert und deutlich in 6 Schichten 
zerlegbar. 

Ihre Hauptcharakteristica sind wie bei den Cercopithecen und Macacen: 

1. MaBig entwickelte Lamina zonalis. 

2. Ziemlich schmale, faserreiche Lamina snprastriata, mit Oberwiegen der Hori- 
zontalfaserung in der auBeren, der Radiarfaserung in der inneren Halite. 

3. Sehr schlanke, geschlangelte, vielfach unterbrochene Radidrhundel, die im 
allgemeinen nicht sonderlich dicht stehen und relativ markhaltig sind. Zum groBen 
Teil losen sie sich erst in der Mitte der Lamina snprastriata auf. 

4. Zwei gut ^niwR'kolie Baillargerische Streifen, beide mit etwas verschwommenen 
Grenzen und voneinander getrennt durch eine .schmale Lamina intrastriata. Die Stria 
interna ist viel breiter und faserrcicher wie der auBere Streifen. 

5. In der verhaltnismaBig schmalen VI. Schicht eine nur wenig ausgesprochene 
Lamina suhstriata. Nach innen von ihr allmahlichc Dichtigkeitszunahme besonders des 
Grundfaserfilzes, auBerdem eine milBige Anzahl langer, mehr oder weniger derber, 
schrag und quer verlaufender Einzelfasern. 

6. Eine beim Gibbon ziemlich scharfe, beim Orang mehr v^erschwommene Rinden- 
Markgrenze. 

Area entorhinalis ventralis — Typus 28. 

Auch hier das gleiche Querschnittsbild, insbesondere dieselbe eigentiimliche 
Cortexgliederung, wie bei den niederen Affen; im einzelnen ist zu sagen: 
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1. Die Lamina zonalis ist ungemein breit und ziemlich faserreich; ihr Haupt- 
bestandteil bildet die Sublamina tangentialis, wahrend supra- und infra- 
tangentiale Unterschicht nur ganz schmal sind. 

2. Die Lamina suprastriata erreicht nicht einmal die Breite der Zonalschicht; 
ihr Faserreichtum halt sich in mittleren Grenzen. 

3. Die Radidrbundel treten auf dem zarten Grundfaserfilz scharf hervor und 
erhalten durch ihre starke Schlangelung und ihre gracile Gestalt ein ganz eigenartiges 
Geprage. 

4. Die Stria Baillargeri externa teilt sich, genau wie bei Cercopithecus, in der 
Tiefe des Sulcus entorhinalis gabelformig in zwei schmale, duftige Parallelstreifen, von 
denen der auBere (umgekehrt wie bei den niederen Affen) der dichtere zu sein scheint. 
Doch ist die Differenz unwesentlich. Zwischen beide ist eine breite, stark aufgehellte 
Zone eingelagert. 

5. Die Stria Baillargeri interna ist gleichfalls zart und schmal, und die sie nach 
auCen begrenzende Lamina intrastriata hat dieselbe Breite und die gleiche Faserarmut 
wie die eben erwahnte, in die Gabelung der Stria Biallargeri externa eingeschlossene Zone. 

6. Die innerste VI. Schicht ist wenig differenziert, und selbst eine Lamina sub- 
striata nur in kiimmerlicher Form vorhanden. Sehr deutlich hingegen ist die Trennungs- 
Unie zwischen Rinde und Mark. 

Area entorhinalis dorsalis — Typus 34. 

Dieses Feld konnte ich bei den niederen Affen nicht abgrenzen. Bei den Anthro- 
poiden schiebt es sich als zweifellos selbstandige Strukturformation zwischen die Typen 
27 und 28. Mit beiden hat es die enorm entwickelte, auf Kosten der II. und III. Schicht 
stark verbreiterte Lamina zonalis gemein. Im iibrigen gleicht es mit seiner rudimentaren 
Gestaltung am meisten dem Typus 27, unterscheidet sich von ihm aber unverkennbar 
durch die ausgedehntere Lamina suprastriata und die eigentumliche Faserverteilung 
in der tangentialen Unterschicht der Lamina zonalis, bei der gerade umgekehrt 
wie beim Feld 27 die Pars interna den weitaus groBeren Markreichtum hat, ein Ver- 
halten, das, zumal in so extremer Weise, durchaus atypisch ist. Femer setzt die innere 
Hauptschicht zwar mit demselben breiten, aus der Verschmelzung beider Striae Bail¬ 
largeri hervorgehenden Faserband ein, dasselbe aber ist hier viel dichter und derber als bei 
27 und nicht wie dort von den tieferen Rindenpartien durch eine hellere Zone getrennt, 
sondern geht unmittelbar in die den Rest des Rindenquerschnittes uberdeckende Schicht 
dicht gedrangter, markhaltiger, horizontaler Faserziige iiber. SchlieBlich ist auch die 
Rinden-Markgrenze entschieden besser ausgebildet wie bei 27. 

Von dem Typus 2S, mit seiner reich gegliederten inneren Hauptschicht, unter¬ 
scheidet sich unsere Area 34 ohne weiteres. 

Area perirhinalis — Typus 35 

ist, wie das vorige Feld, nur bei den Anthropoiden nachzuweisen und entwickelt sich 
bei ilinen ganz allmahlich aus der Area 29, deren ventrale Verlangerung es bildet. t)ber- 
einstimmend mit jener hat der Typus beim Orang wie beim Gibbon eine ziemlich schmale 
Gesamtrinde und eine deutliche Sechsschichtung, unterscheidet sich indessen von ihm 
durch die enorme Faserarmut in alien Schichten gleich auf den ersten Blick. AuBerdem 
ist die auBere Hauptschicht wesentlich breiter wie bei 29, an manchen Stellen sogar 
breiter wie die innere Hauptschicht. 

Beziiglich der einzelnen Schichten ist zu sagen: 

1. Die Lamina zonalis ist sehr diirftig. 

2. Die Lamina"suprastriata ist in ihrer auBeren Halite beinahe faserlos, iiber 
die innere Halfte sind feinste Horizontal- und Radiarfaserchen gleichmaBig verteilt. 

3. Die Radidrbundel stehen weit auseinander, sind ungemein zart und stark gc- 
schlangelt. Ein Grundfaserfilz ist kaum nachweisbar. 

4. Von den Striae Baillargeri ist die auBere schmal und beiderseits gut begrenzt. 
Eine relativ breite Lamina intrastriata trennt sie von der Stria interna, die wesentlich 
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breiter und in ihrer inneren Grcnze etwas unscharf ist. Beide Streifen sind ungemein 
zart, der auBere vielleicht noch eine Spur mehr wie der innere. 

5. Fur die VI. Schicht bleibt nur wenig Raum ubrig. Eine Teilung in Unter- 
schichten ist nicht durchfuhrbar. Die Grenze nach dem Mark bin ist wenig ausgepragt, 
meist sogar ziemlich verwaschen. 

Mit seinen oralen Nachbartypen 28 und 34 hat das vorliegende Feld nicht die 
geringsten Beruhrungspunkte gemein. Ebensowenig ist eine Verwechslung mit der 
caudo-ventral angrenzenden Area temporalis inferior (20) mdglich. 

II. Kapitel. 

Die topographische Lokalisation myelotektonisch differenter 

Rindenfelder. 

I. Die Schnittebenenprojektion. 

Zur Abgrenzung der einzelnen Strukturtypen auf der Schnittflache wurde 
wieder die Horizontalserie gewahlt, da auf ihr die Orientierung iiber die vorwiegend 
hintereinanderliegenden Felder leichter ist als auf der Frontalserie. Etwa jeder 
30.—40. Schnitt wurde in seinen Umrissen gezeichnet und in diese Skizzen unter 



Fig. 2. (A II, 340.) Fig. 3. (A II, 410.) Fig. 4. (An. 470.) 


mikroskopischer Kontrolle die jeweils in die Schnittebene fallenden Typen nach 
ihrer Flachenausdehnung eingetragen. Wo die Grenzen keine linear scharfen waren, 
ist der ungefahre Mittelpunkt der Ubergangszone markiert worden. Sicher homologe 
Felder erhielten die gleichen diakritischen Zeichen und dieselbe Numerierung, wie 
bei den niederen Affen. 

Von den im Texte wiedergegebenen Diagrammen gehoren die Figuren 2—ii 
zur Orang-Serie A ii. die Figuren 12—21 zur Gibbon-Serie Aop 47. Die GroflenmaBe 
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sind durchweg einheitliche (i : i). Zur Reproduktion wurden jeweils nur soviel 
Schnitte ausgewahlt als zum VerstandnisderLagebeziehungen benachbarter Stniktur- 
bezirke unter sich, wie zu den Fnrchen und Windungen notwendig erschien. Auf 
eine besondere Erlauterung jedes einzelnen Diagrammes glaubte ich dieses Mai ver- 
zichten zu konnen, da die Abbildungen sowohl fiber die Morphologie der Windungen 
und Furchen, als auch fiber die topischen Verh^tnisse der verschiedenen Cortex- 
typen hinreichenden AufschluB geben. Die Abkfirzungen sind am SchluB zusammen- 
gestellt und erkl^. 

2. Die Felderung der Hemisph&renoberflache. 

Beim Versuch, die auf der Durchsdinittsebene abgegrenzten Felder auf die 
Hemispharenoberflache zu iibertragen, muB man sich immer wieder bewuBt bleiben, 



Fig. 5. (A II, 550*) Fig. 6 . (A II, 630.) 


daB man nicht mehr als ein Schema geben will und kann. Schon die fl^enhafte 
Projektion der Hemisph^enwolbung bringt perspektivische Verzerrungen und Un- 
genauigkeiten mit sich, die noch verst^kt werden durch das Verlegen von Feldem 
der Tiefenrinde an die Oberflache und durch die Notwendigkeit, mehr oder weniger 
scharfe Grenzen zu ziehen, wo es sich um allm^iche Ubergange, oft sogar nur 
relativ ausgedehnte Mischzonen handelt. Trotzdem wird man der Hirnkarte ihren 
Wert nicht absprechen diirfen, da sie die ihr abgehende Prazision andererseits 
reichlich ersetzt durch ihre fJbersichtlichkeit, insbesondere bezfiglich der raumlichen 
Gestaltung und der GroBenrelationen der einzelnen Areae corticales. 
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Von dieser Erw’agung ausgehend habe ich in den Textfiguren 22—25 die 
mediale und laterale Oberfliiche der Gehirne A ii und Aop 47 (Orang und Gibbon) 
nach Photographien halbschematisch abgebildet und an der Hand der Schnitt- 
flachendiagramme die einzelnen Strukturbezirke eingezeichnet. Das Schema des 
Orangs An hat auch fiir die beiden anderen Orang-Serien Geltung; die topogra- 
]:)hischen Differenzen sind zu geringfiigige, als daB es sich lohnte, fiir jedes Tier eine 
gesonderte Hirnkarte zu entwerfen. Die GroBenverhaltnisse sind dieselben wie bei 
der Schnittebenenprojektion (i: i), ebenso wurden natiirlich die gleichen diakritischen 
Zeichen beibehalten. Von den Inseltypen konnte nur die Area ii im Schema Platz 
finden; die Widergabe aller Inseltypen wiirde eine zu starke Verschiebung mit sich 
gebracht und dadurch die Deutlichkeit beeintrachtigt haben. 

Die cyto- und myeloarchitektonischen Hirnkarten der niederen Affen und 
das fasertektonische Schema des Schimpansen nach Campbell sind in den 
Figuren 26—31 zum Vergleiche beigefiigt. 

Entsprechend der histologischen Detailbeschreibung werde ich mich auch bei 
Besprechung der Oberflachenfelderung an eine rein auBerliche, lobulare Gruppen- 
gliederung halten und beginne wieder mit der 

Regio Rolandica. 

Feld I — Area postcentralis intermedia — bedeckt die Kuppe der hinteren 
Zentralwindung und ist gegen seine Nachbarfelder 2 und 3, besonders gegen das 
erstere, scharf abgegrenzt. Mit einem kurzen Zipfel greift es iiber die dorsale Mantel- 
kante hinweg auf die oberen zwei Drittel des Parazentrallappchens iiber. Die Area 
ist ziemlich gleichmaBig schmal, nur beim Orang gewinnt sie lateral in mittlerer 
Windungshohe auf ein kurzes Stiick dadurch etwas an Breite, daB sie den Typus 2 
nach hinten drangt und somit noch Anteil an der Tiefenrinde des Sulcus postcentralis 
bekommt, 

Feld 2 — Area postcentralis caudalis — halt sich in der Hauptsache an den 
caudalen Umfang des Gyrus postcentralis und stellt ebenfalls ein schmales, lang- 
gezogenes Band dar von ziemlich denselben Dimensionen wie die Area i, nur daB 
es medianwarts fiir gewohnlich em klein wenig tiefer reicht, bis nahe an den Sulcus 
calloso-marginalis heran. Auffallend variabel ist seine hintere Begrenzung gegen die 
Area 5, 7 und 15; oben direkt linear scharf, wird sie ventralwarts immer verwaschener 
und schlieBlich haben wir nur noch flieBende Ubergange. 

Feld 3 — A rea postcentralis oralis — bleibt an der Konvexitat der Hemispharc 
auf die Tiefenrinde des Sulcus centralis bcschrankt, und zwar groBtenteils auf dessen 
hintere Lippe, wo es ziemlich konstant mit demAngulus der Furche abschneidet. 
Schwankender ist die durch ihre Scharfe ausgezeiclinete orale Grenze; sie fallt ent^ 
wedei" mit dem Fundus der Zentralfurche zusammen oder iiberschreitet ihn oral 
wafts mehr oder weniger. Auf der Medianseite, wo das Feld fast ganz an der Ober- 
flache liegt, greift es beim Orang iiber den Sulcus centralis hinaus nach vome und 
schiebt die Area 4 vor sich her. 

So pragnant im allgemeinen die Scheidung dieser drei retrozentralen Typen 
zu sein pflegt, so schwer konnen sie in ihren dorsalen und ventralen Endbezirken, 
also auf dem Lobulus paracentralis und dem Operculum Rolando auseinander- 
gehalten sein. Besonders auf dem letzteren biiBen alle 3 Felder ihre Umgrenzung 
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nahezu voUig ein und verschmelzen zu einer Art Mischzone, die aber nicht zu ver- 
wechseln ist mit der weiter nach vorne gelegenen Area subcentralis. Charakteristisch 
fiir dieses Mischgebiet sind neben der starken Abnahme des Faser- und Markreichtums 
und der Verscharfung der Rindenmarkgrenze vor allem die unbestimmten Schich- 
tungsverhaltnisse, ohne daB aber die einzelnen Felder ihre strukturellen Eigentiimlich- 
keiten damit voUstandig einbiiBten. 

Feld 4 — Area praecentralis — nimmt nur in den dorsalsten Abschnitten des 
Gyrus centralis die gesamte Breite der Windung fiir sich in Anspruch. Schon mit 




den ersten Anfangen des Sulcus arcuatus bzw. des Sulcus praecentralis inferior 
beginnt die Area sich auf die hinteren zwei Drittel und dann auf die hintere Halfte 
des Gyrus zuriickzuziehen, um beim Orang schlieBlich ganz in derTiefe des Sulcus 
centralis zu verschwinden. Das untere Ende der Furche erreicht sie bei keinem 
der Anthropoiden. Auf der Medianseite erstreckt sich das Feld 4 iiber die ganze 
Hohe des Parazentrallappchens bis zum Sulcus callosomarginalis, wo es caudalw^rts 
mit der Area praeparietalis zusammenstoBt. 

Die Umgrenzung der Area 4 ist auf der Innenseite durchweg unsicher, auf 
der Konvexitat dagegen l^t nur die orale Grenze an Bestimmtheit zu wiinschen 
iibrig. 

Erwahnenswert ware noch, daB das vorliegend^ Feld in dorso-ventraler 
Richtung gewisse strukturelle Modifikationen erfahrt, die unter Umst^den eine 
Aufteilimg in Unterbezirke nahelegen konnten. Sie beziehen sich hauptsachlich 
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auf die Striae Baillargeri, die zunachst der Mantelkante so gut wie ganz von dem 
dichten Grundfaserfilz iiberdeckt sind. In mittlerer Windungshohe tritt dann der 
auBere Streif mehr und mehr in den Vordergrund, wahrend weiter nach unten 
gleichzeitig mit der Reduziening des allgemeinen Faser- und Markgehaltes die 
Konturen beider Striae sich wieder allmahlich verwischen. 

Feld 30 — Area opercularis sive subcentralis — bildet die ventrale Fortsetzung 
der Area praecentralis, aus der es sich nach und nach entwickelt. Urspriinglich 
auf die vordere Lippe des Sulcus centralis beschrankt, riickt es mit dem Seichter- 
werden der Furche an die Oberflache und dehnt sich, die Area postcentralis ver- 
drangend, bis zum hinteren Rande des Operculum Rolando aus. Beim Orang er- 
streckt es sich sclilieBlich noch auf die Innenflache des Operculums und erreicht da 
seine groBte Ausdehnung. Beim Gibbon hingegen laBt sich die Area nicht in die 
Sylvische Furche hinein verfolgen, scheint sich vielmehr wie die Area subcentralis 
der niederen Affen standig an der Oberflache zu halten, dafiir aber weiter oralwarts 
zu ziehen, so daB sie in den ventraleren Partien ziemlich das ganze Operculum 
iiberdeckt. 

Die Grenzen sind allseitig mehr oder weniger verwaschen, am meisten gegen 
die Endauslaufer der retrozentralen Typen zu. Trotzdem l^t sich der Typus 30 
mit Sicherheit als eigene Formation von der Mischzone jener Felder abtrennen. 

Die Area subcentralis der Cercopithecen und Macacen weicht iibrigens in 
struktureller Hinsicht insofern nicht unbetrachtlich von der der Anthropoiden ab, 
als sie dort entschieden mehr den Charakter der hinteren, hier mehr den der vordcren 
Zentralwindung tragt. 

Lobus frontalis. 

Feld 6 — Area frontalis caudalis — unterscheidet sich in Gestalt und Verlaufs- 
richtung nur wenig von der Area praecentralis. Es beginnt gleich dieser medial 
am Sulcus callosomarginalis, bleibt aber in seinem Breitendurchmesser etwas hinter 4 
zuriick. Etwa ein Drittel entfiillt auf den vordersten Teil des Lobulus para- 
centralis, die iibrigen zwei Drittel gehoren dem Gyrus frontalis superior an. Nach 
dem Uberschreiten der oberen Mantelkante behiilt die Area noch ungefahr bis zum 
Anfang der II. Stirnwindung dieselbe Breite, verschmalert sich dann aber ziemlich 
rasch und zieht sich beim Orang vollstiindig auf den Gyrus centralis anterior zuriick, 
in den sie sich zunachst mit der Area 4 half tig teilt, um nach deren Auflosimg die 
ganze Windung quer zu iiberspannen. Erst auf dem Operculum Rolando wird sie 
durch die Area subcentralis nach vorne geschoben und endigt ziemlich spitz in der 
Nahe der Fossa Sylvii. Beim Gibbon ist die Einengung des Feldes 6 in seinen beiden 
ventralen Dritteln weniger deutlich als beim Orang. Nur ein schmaler Saum greift 
bei ihm nach hinten, iiber die Bogenfurche hinweg, auf die vordere Zentralwindung 
iiber, der groBere Teil liegt vor dem Sulcus arcuatus, umfaBt also den FuB der 
II. und III. Stirnwindung. Der Gibbon differiert darin nicht nur mit dem Orang, 
sondem auch mit den niederen Affen, bei denen sich die Area 6 streng hinter dem 
Sulcus arcuatus halt. 

Feld 8 — Area frontalis intermedia — schlieBt sich mit ziemlich scharfer Grenze 
oralw^ts an die Area 6 an und hat nach Lange und Breite fast genau dieselbe Aus¬ 
dehnung wie jene, nur claB es innen nicht ganz auf dem Sulcus callosomarginalis 
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aufsteht, sondern durch die sich keilformig von vome her dazwischen schiebende 
Area 31 teilweise von der Furche abgedrangt wird, Recht gut ausgepragt ist auch 
die vordere Umgrenzung dieser Area gegen die Felder 9 und 10, so daB wir es also 
mit eineni nach alien Seiten hin wohl umschriebenen Rindenterritorium zu tun 
haben, das als langgestrecktes Band nahezu die ganze Hemisphare umfaBt und 
sich dadurch wesentlich von dem seiner Struktur nach wohl als homolog zu be- 
trachtenden Typus 8 der niederen Affen unterscheidet. Jener nimmt einen viel 
engeren, mehr dreieckigen, in der Mitte der Stimhirnkonvexitat zwischen Sulcus 
arcuatus und Sulcus frontalis principalis gelegenen Bezirk ein und das C3d:oarchi- 

tektonische Feld 8 der niederen -- 

Affen ist zwar etwas mehr in 
die Lange gezogen, kommt 

aber auch nicht Tiber die mitt- M 

leren Partien der Stirnhirn- /f 

auBenflache hinaus. Es ist / 1 l 

diese Tatsache immerhin be- ^ \ f 

achtenswertjdasichdieiibrigen \ 

Stimhimfeldersowohlstruktu- 4 \/v ^ 

rell,als auch topischbeihoheren J 

und niederen Affen eigentlich /^fy / 

vollkommen gleich verhalten. j ^ _y / 

Genau wie die bandfor- { / J J 

migenTypen der vorderen und \^ Fig. lo. (A.i, .60.) 

hinteren Zentralwindung, so 

zeigen auch die zuletzt be- f 

sprochenen Felder 6 und 8 in W«^« ^f]|l 


(is 


V%. c-\ 


.^3 






Fig. 10. (All, 160.) 


Fig. II. (An, 90. 


Querschnittsbildes. Diese er- 1 

streckt sich vor allem auf die 
Lamina substriata beider Ty- * 

pen, die bei 6 basalwarts zu- Pig, (An, 799.) Fig. n, (An, 90.) 

sehends heller wird, bei 8 da- 

gegen an Deutlichkeit merklich abnimmt; dadurch nahert sich die Area 6 nach unten 
zu mehr dem bistriaren Typus, wahrend 8 gerade umgekehrt zum unistriaren Cha- 
rakter hinneigt. 

Feld 9 — Area frontalis oralis — setzt sich aus zwei, nach innen und auBen 
liber die dorsale Mantelkante hangenden Lappen zusammen, die beide nahezu 
denselben Flacheninhalt haben. Die Grenzen der lateralen Halfte sind gegeben 
durch die Area 8 caudalw^ts, durch den Sulcus frontalis inferior bzw. die Typen 10 
und II in ventraler Richtimg. Sie zeichnen sich nicht gerade durch besondere 
Scharfe aus, sind aber doch iiberall geniigend deutlich. Dasselbe gilt fiir die Innen- 
seite, wo sich die T5^en 8, ii imd 31 in die Nachbarschaft teilen. Nor ein schmaler 
ventraler Zipfel reicht bis in den Sulcus callosomarginalis hinein und trifft daselbst 
mit der Area 24 zusammen. 
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Feld 10 — Area fronto-orhiialis lateralis superior — bleibt wie bei den niederen 
Affen auf die Konvexitat und die Orbitalflache des Stimhims beschrankt, hat aber 
nicht die Ausdehnung wie das homologe Feld der Cercopithecen und verhaJt sich 




auch bei den beiden Anthropoiden nicht ganz gleichmaBig hinsichtlich seiner Um- 
risse. Den geringsten Umfang besitzt es beim Gibbon. Es setzt hier etwas ober- 
halb des oralen Endes der Bogenfurche ein, biegt dann, sich nach unten immer mehr 
zuspitzend, auf die Orbitalflache um und lost sich, eingekeilt zwischen die beiden 
Orbitalfurchen, nach und nach in der Area 37 auf. Beim Orang beginnt es etwa in 
derselben Hohe jenseits des Sulcus frontalis inferior, greift ebenfalls sich verjiingend 
auf die Orbitalflache iiber, kommt aber hier nicht bis an die innere Orbitalfurche 
heran, sondern wird von seinen beiden oralen Nachbarfeldern alsbald voUig hinter 
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den Sulcus orbitalis interaus zuriickgedrangt und zieht alsdann zwischen diesem 
und dem aufsteigenden Ast der Sylvischen Spalte bis in die nachste Nahe des unteren 
Hemispharenrandes. 

Die caudale Trennungslinie des Feldes gegen die Area 8 ist ausreichend scharf, 
weniger gut abgesetzt ist es gegen die Typen 9, ii und gegen das bereits erwahnte 

Feld 37, — Area orbitalis lateralis inferior — welches bei den Anthropoiden 
den groBten Teil des Gyms orbitalis medialis ausmacht, wsdirend der analoge Win- 
dungszug der niederen Affen sich im Besitz der Area ii befindet. 

Feld II — Area fronto-orbitalis intermedia — fiillt das von den Typen 9 und 10 
freigelassene vorderste Drittel der I. und II. Stimwindung aus, umfaBt also ungef^r 
den Frontalpol. Seine Grenzen sind wenig ausgesprochen. Im Gegensatz zur Aera ii 
der niederen Affen beschrankt es sich nicht lediglich auf die Orbitalflache, geht 
vielmehr mit einem ziemlich breiten Saum auf die Konvexitat iiber und reicht 
insbesondere auf der Medianreihe sehr weit nach hinten, wo es mit dem Sulcus 
callosomarginalis abschlieBt. 

Feld 12 — Area fronto-orbitalis medialis — stiilpt sich von unten her nach 
beiden Seiten iiber die basale Mantelkante und erstreckt sich nach oben innen bis 
zum unteren Ende des Sulcus callosomarginalis, nach auBen, d. h. auf der Orbital¬ 
flache, bis zum Sulcus orbitalis intemus. Caudalwarts geht es nahezu flieBend in 
die orbitale Area 37 und die medianen Felder 24 und 33 iiber. Nicht viel pr^iser 
ist die Trenmmgslinie nach dem dorsalen Nachbartypus, der Area ii. 

Insula. 

Von den Inselt5^n der Anthropoiden reicht wie bei den niederen Affen die 
Area operculo-insularis, Feld 15 am weitesten dorsalwarts. Sie setzt mit den ersten 
Anfangen der Operculum frontale ein und h^t sich standig an dessen hinterer 
Cirkumferenz. Nur beim Orang wird das Feld in den allerventralsten Partien des 
Operculums durch die hier nach der Tiefe iibergreifende Area subcentralis ver- 
drangt. Man konnte, wie ich schon friiher erw^nte, im Zweifel sein, ob der Typas 15 
noch zur Inselrinde zu rechnen sei, da er nur in seinem basalsten Abschnitt ein 
einwandfreies Claustmm besitzt. Sicher ist jedenfalls, daB er seiner ganzen iibrigen 
Struktur nach den Inselformationen naher steht als dem angrenzenden Parietal- 
typus 7 auf der AuBenflache des Operculum Rolando. 

Die Area instdaris anterior superior xmd posterior^ Feld 14U. 13, teilen sich auch 
bei den Menschenaffen ziemlich gleichmaBig in die vordere und hintere Inselh^fte 
und bleiben in ihrer ganzen Ausdehnung lediglich auf die Windungstiefe angewiesen. 

Das am ventralsten gelegene Feld 16 — Area insularis anterior inferior ist 
nur bei den Anthropoiden nachweisbar und schlieBt sich bei ihnen nach vome 
unten an die Area 14 an, verlaBt aber die Tiefenrinde bald und zieht, auf die Orbital¬ 
flache umbiegend, bis zum Sulcus orbitalis externus. 

Die drei zuletzt besprochenen T57pen 13, 14 und 16 haben insgesamt ein sehr 
ausgesprochenes Claustmm, das der Area 16 ein betrachtliches Stuck auf die Ober- 
flache folgt. 

Was die Abgrenzung der Inselfelder untereinandersowohl, wie gegen die anstoBen- 
den oralen und caudalen Nachbartypen anbelangt, so ist sie nicht immer leicht und man 
ist vielfach zu einer gewissen Willkiir bei Festlegung der Trennungshnie gezwungen. 
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Auf der Hirnkarte ist, wie an anderer Stelle bereits hervorgehoben wurde, 
allein die Area 15 vertreten; die drei iibrigen Typen muBten im Interesse der t)ber- 
sichtlichkeit weggelassen werden. Ihre topischen Beziehungen ergeben sich aber 
zur Geniige aus den Schnittebenendiagrammen. 

Lobus parietalis. 

Fdd 5 — Area praeparietalis — ist ein histologisch, wie morphologisch sehr 
bestimmt umschriebenes Strukturgebiet. Auf der Medianseite beansprucht es etwa 
das hintere Viertel des Lobulus paracentralis und ist gegen die ventrocaudal zunachst 
gelegenen T5^n 7 und 23 durch den Sulcus callosomarginalis und seinen aufsteigenden 
Ast abgeschlossen. Nach vome stoBt es zum groBeren Teil an die Area postcentralis 
caudalis, erst ventral in der Nahe des Sulcus callosomarginalis schiebt es sich mit 

einem schmalen Zipfel der 
sp Furche entlang immer wel¬ 
ter oralwarts und reicht 
schlieBlich unter den drei 
retrozentralen Typen hin- 
durch bis zur Area centralis 
anterior. Lateral bildet un¬ 
sere Area 5 ungefahr das 
9 )vordere Drittel des oberen 
Scheitellappchens, wird 
dann nach unten allmablich 
spitzerund versinkt schlieB¬ 
lich ganz in der Tiefe des 
Sulcus postcentralis su¬ 
perior und des aufsteigen- 
Fig. 18. (Aop, 200.) Fig. 19. (Aop, 161.) Fig, 21. (Aop, 50.) den Astes des Sulcus intra- 

parietalis; dabei halt es sich 

stets mit scharfer Grenze an die Area postcentralis caudalis. Beim Gibbon liegt 
das auBere untere Ende des Feldes wesentlich tiefer als beim Orang und begleitet 
den Sulais intraparietalis fast bis an seine ersten Anfange. 

Feld 7 — Area parietalis — erstreckt sich von der Fissura Sylvii nach oben 
allmahlich breiter werdend iiber den Sulcus intraparietalis und den dorsalen Hemi- 
spharenrand hinweg auf die vordere H^fte des Praecuneus. Es umfaBt demnach 
auf der Konvexitat ein ziemlich betrachtliches Gebiet und zwar den ganzen unteren 
Parietallappen und vom oberen Scheitellappchen den vor der Area praeparietalis 
freigelassenen, groBeren caudalen Anteil. 

Die Abgrenzung des Feldes 7 macht nirgends besondere Schwierigkeiten, 
obwohl sich seine Nachbarschaft aus den mannigfaltigsten Strukturformationen 
zusammensetzt. So teilen sich in die orale Grenze die T)^en 2 und 5, in die caudale 
die Felder 22 und 19. Ventrolateral haben wir die Areae 15 und 30, als unteren 
AbschluB auf der Medianseite die Area 23. 

Unter Umstanden konnte man die Area parietalis strukturell noch waiter 
zerlegen in einen oberen, faserarmeren und einen dichteren, durch etwas groberes 
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Faserkaliber ausgezeichneten unteren Abschnitt. Ich babe indessen zunachst von 
einer Trennung dieser Unterbezirke abgesehen, da mir die histologischen Kontraste 
doch nicht ausgesprochen genug waren. 



Fig. 22 und 23. Die Rindenfelder der lateralen und medialen Hemispharenoberflache des 
Orang-Utan (Simla satyrus) Vergr. i : l. 
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Die Homologie der Felder 5 und 7 der Anthropoiden mit den Parietaltypen 
der niederen Affen scheint mir auBer Zweifel zu stehen. Tektonisch herrscht vollige 
Dbereinstimmung, nur topisch bestehen einige Unterschiede. Einmal liegt bei den 
niederen Affen die Area 5 an der Hemisphareninnenflache nicht vor, sondem hinter 
dem aufsteigenden Ast des Sulcus callosomarginalis, also auf dem Praecuneus. 
Sodann kommt die Area 7 der Cercopithecen auf der Konvexitat dorsalwarts nicht 
iiber den Sulcus intraparietalis hinaus, ist demnach an der Medianseite iiberhaupt 
nicht vertreten. Ich glaube kaum, daB man diesen Differenzen eine Bedeutung bei- 
messen darf, um so weniger, als in dem cytoarchitektonischen Oberflachenschema 
der niederen Affen nach Brod man n die Verhaltnisse wieder mehr denjenigen unserer 
Anthropoiden entsprechen. 


Lobus occipitalis. 

Feld 17 — Area striata sive calcarina — hat von alien Rindenformationen 
weitaus den bedeutendsten Flacheninhalt und stiilpt sich als scharf umschriebene 
Endkalotte fiber den ganzen Occipitalpol. Am ausgedehntesten ist die Area gleich 
dem Calcarinatypus der niederen Affen auf der HemispharenauBenflache, wo sie, 
wie dort, nahezu das ganze Operculum occipitale, d. h. den von dem Sulcus simialis 
und dem Sulcus occipito-temporalis umrahmtenWindungsabschnitt einnimmt. Der 
Ausbreitungsbezirk an der Innenflache ist bei Orang und Gibbon nicht viel kleiner 
wie an der Konvexitat. Im Gegensatz zu den niederen Affen, wo die Area striata 
fast voUstandig in der Tiefe der Calcarinafurche verschwindet und nur in nachster 
Nahe des hinteren Hemispharenrandes frei an der Oberflache liegt, besetzt das Feld 17 
der Anthropoiden den groBeren Teil des Cuneus und Gyrus lingualis und zieht sich 
erst nahe dem vorderen Ende des Sulcus calcarinus auf dessen vordere und hintere 
Lippe zuriick. Die von Brodmann*) lokalisierte, cytologische Area striata des 
Orang deckt sich ziemlich genau mit unserem Felde. 

Feld 18 — Area occipitalis — grenzt als schmaler, ringformig um die Hemi- 
sphare gespannter Saum die Area striata nach vorne ab, iiberall mit derselben linear 
scharfen Trennungslinie. AuBen bleibt sie nahezu ganz in der Tiefe des Sulcus 
simialis versteckt, nur in den ventralen Partien breitet sie sich, insbesondere beim 
Gibbon, um den Sulcus occipito-tcmporalis lateralis herum nach der Oberflache zu 
aus. Auch innen beschrankt sie sich in der Hauptsache, bald mehr, bald weniger 
auf die Tiefenrinde der sie oralwarts begrenzenden Furchen des Sulcus parieto- 
occipitcdis und des Sulcus occipito-temporalis medialis, um dann erst wieder in den 
basalen Abschnitten zwischen auBerer und innerer Occipito-temporalfurche an der 
Windungsoberflache zu erscheinen, auch hier beim Gibbon wieder in ausgedehnterem 
MaBe als beim Orang. Es wiirde also in diescr Beziehung der Gibbon etwa in der 
Mitte stehen zwischen Orang und den niederen Affen, bei denen die mediale H^fte 
der Area 18 ziemlich betrachtlich umfangreicher ist wie bei den Menschenaffen, 
speziell wie beim Orang. 

Feld 19 — Area praeoccipitalis — umgibt ebenfalls reifenartig die ganze Hemi- 
sphare, doch scheint hier medial der Ring in der Hohe der Calcarinafurche durch 
die Starke orale Ausbuchtung der Area striata auf eine kurze Strecke unterbrochen 
zu sein; wenigstens ist es mir bei den Anthropoiden ebensowenig gelungen, wie bei 
K. Brodmanii, Vergleichende Lokalisationslelire, pag. 216. 
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den niederen Affen, das fehlende Verbindungsstiick zu finden. Auch an der Kon- 
vexitat erlahrt die Area 19 eine betrachtliche Einschrankung, die indessen zu keiner 
so kompletten Unterbindung fiihrt wie auf der Medianseite. Es ist dies jene Stelle, 
wo der gewaltig nach vorne ausladende Sulcus simialis der Kuppe der entgegenegsetzt 
konvexen, oberen Temporalfurche am nachsten kommt und wo zwischen beiden 
Furchen nur ein relativ schmaler Windungsstreifen iibrigbleibt. Dieser an und 
fiir sich schon enge Tractus muB nun beim Orang auch noch der weit dorsalwarts 
reichenden Area2i 
Platz bieten, so 
daB fiir die Area 19 
stellenweise iiber- 
haupt kein Raum 
mehr iibrigbleibt 
und sie ganz unter 
das Oberflachen- 
niveau verdrangt 
wird. 

Die Umgren- 
zung des vorlie- 
genden Feldes 
nach der Area stri¬ 
ata zu ist, von eini- 
gen Stellen der 
Innenseite abgese- 
hen, durchschnitt- 
lich als gut zu be- 
zeichnen, weniger 
gilt das fiir die 
orale Grenzlinie, 
der iiberdies ir- 
gendwelche mor- 
phologische Stiitz- 
punkte beinahe 
ganz fehlen. Was 
aber die Lokali- 
sation der Area 19 
mit am meisten 

erschwert, ist die pjg, 24 und 25. Die Rindenfelderung beim Gibbon (Hylobates) Vergr. I : I. 
Inkonstanz ihres 

Querschnittsbildes in den verschiedenen Hohenlagen. Diese Schwankungen bestehen 
darin, daB in erster Linie der Grundfaserfilz fortwahrend in seiner Dichtigkeit wechselt 
und damit auch die Scharfe der Konturen der Striae Baillargeri. Ferner ist der 
Markgehalt besonders der inneren Hautschicht immer wieder ein anderer, und end- 
lich differieren die Schichtenrelationen nicht unbetrachtlich, je nachdem der Typus 
mehr der freien Oberfliiche oder der Tiefenrinde angehort. Eine GesetzmaBigkeit 
besteht indessen bei diesen Variationen kaum und deshalb ist wohl auch kein Grund 
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vorhanden, das Feld noch welter zu zerlegen. Beim Gibbon liegen die Dinge insofern 
wesentlich einfacher, als bei ihm jene nur der Occipitalrinde eigenen, isolierten derben 
Faserbiindel sich auch auf die Area praeoccipitalis erstrecken und dadurch die Ent- 
scheidung iiber die Zugehorigkeit des Feldes auf den ersten Blick ermoglicht wird. 

Die Typen 17, 18 und 19 nehmen zusammen mindestens den dritten Teil der 
gesamten Hemispharenoberflache ein, stellen also sowohl bei den Anthropoiden, wie 
bei den niederen Affen die ausgedehnteste, nach Struktur und Lage zusammen- 
gehorige Gruppe von Rindenfeldem dar. 

Lobus temporalis. 

Feld 20 — Area temporalis inferior — entspricht so ziemlich der gleichnamigen 
VVindung. Es stiilpt sich dachartig iiber die basale Mantelkante und reicht medial 
wie lateral etwa gleichweit nach oben. Oral- und caudalwarts geht der Typus flieBend 
in die anliegenden Felder 19 und 39 iiber. Dorsalwarts ist er an der Innenseite durch 
den Sulcus occipito-temporalis medialis und den Sulcus rhinalis posterior abgesetzt, 
auf der HemispharenauBenflache verliert er sich allmahlich in das 

Feld 21 — Area temporalis media. — Auch dieses deck! sich im groBen und 
ganzen mit dem entsprechenden Gyrus. Seine hintere Grenze gegen die Area prae¬ 
occipitalis ist in den dorsalen Abschnitten ziemlich scharf, nach unten dafiir um 
so verwaschener und teilweise recht schwer festzulegen. Die orale Scheidelinie wird 
in der gesamten Hohe der Area durch die obere Temporalfurche gezogen. 

Feld 22 — Area temporalis superior — umfaBt in der Hauptsache die erste 
Temporalwindung, mit Ausnahme der Spitze des Schlafenlappens und des von der 
Area temporalis profunda posterior eingenommenen vorderen, unteren Drittels der 
Windungsoberflache. Sein orales Ende liegt ungefahr in der Verlangerungslinie 
des Sulcus centralis, hinten oben lost es sich kurz unterhalb des Sulcus intraparietalis 
auf; beiderorts sind die Grenzlinien nicht sehr ausgepragt. 

Die Area 22 verandert sich trotz ihrer langgestreckten Gestalt dorso ventral- 
warts verhaltnismaBig w'enig. Hochstens erfahrt nach unten zu der Grundfasersitz 
eine gewisse Aufhellung und es wird gleichzeitig damit die Radiaerfaserung etwas 
graciler und scharfer in ihren Umrissen. 

Feld 38 — Area temporalis iransversa sive profmtda posterior — findet sich 
nur beim Orang und liegt bei ihm mit ihrer einen Halfte an der freien Oberflache 
der I. Temporalwindung, stellenweise deren ganze vordere Lippe einnehmend. Mit 
der anderen Halfte schiebt sie sich etwa gerade soweit in die Fissura Sylvii hinein 
und bedeckt hier ungefahr die hintere Querw indung. Die Grenze gegen die Area 22 
ist durchschnittlich leidlich scharf, W'eniger prazis ist die Trennung von dem oralen 
Nachbartypus, dem 

Feld 40 — Area temporalis transversa sive profunda anterior, — Im Gegensatz 
zum vorigen Felde laBt sich dieser Typus bei beiden Anthropoiden gleich deutlich 
unterscheiden, fehlt dagegen bei den niederen Affen ebenso wie die Area 38. Er 
entspricht beim Orang so ziemlich der hinteren Querwindung, beim Gibbon riickt 
er weiter nach auBen, beinahe bis zum Angulus der hinteren Lippe des Sulcus Sylvius, 
um dann flieBend in die Area 22 iiberzugehen. Die orale Grenze ist durchweg un- 
sicher und zwar verhalten sich in dieser Beziehung beide Anthropoiden gleich. Sie 
liegt bald im Fundus der Sylvischen Furche, bald vor oder hinter ihm. 
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Feld 39 — Area temporopolaris — umhiillt kappenartig den Schlafenpol und 
verteilt sich annahernd gleichinaBig auf die Innen- und AuBenseite der Hemisphare. 
Lateral stoBt es an die Areae 2 C und 22, medial an die Felder 28 und 35 und zwar 
alienthalben mit denselben unbestimmten Ubergiingen. 






Fig. 26 und 27. Myeloarchitektonische Rindenfeldening bcim Cercopithecus. Vergr. 

(I. Mitteilung 1908.) 


Lobus limbicus. 

a) Gyrus cinguli. 

Feld 23 — Area limhica posterior dorsalis — nimmt die dorso-caudale H^fte 
des Gyrus cinguli ein und greift, vom Splenium corporis callosi immer denselben 
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Abstand haltend, in weitem Bogen um dasselbe herum. Nach hinten unten ver- 
jiingt es sich stark und lost sich knapp oberhalb des Endastes der Calcarinafurche 
auf. Seine Grenzen sind nur in den dorsalsten Abschnitten einigermaBen gut markiert, 
ventralwarts werden sie immer verschwommener. 


Die cytoarchitektonischen Rindenfelder der niederen Affen nach Brodmann 
Laterale und mediale Hemispharenansicht. 


Feld 25 — Area limhica posterior ventralis — sitzt dem Riicken des Balken- 
korpers in seiner hinteren Hiilfte direkt auf und verliert sich caudalwarts allmahlich 
in die dem Splenium halbmondfbrmig anliegenden Areae 25—36 und 41, fiillt dem- 
nach den, von diesen noch zu beschreibenden retrosplenialen Typen und dem Feld 23 
ausgesparten, ventralen Teil der Pars posterior Gyri cinguli aus. Ganz besonders 
schwierig und nicht ohne eine gewisse Willkiir laBt es sich von dem oralwarts be- 
nachbarten 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 








GLIEDERUNG DES CORTEX CEREBRI DER AFFEN. 451 


Feld 24 — Area limhica anterior — abtrennen. Von alien limbischen Typen 
erreicht diese Area 24 die groBte Ausdehnung. Wie das Feld 23 um das Splenium, 
so zieht die Area limbica anterior in einem groBen Halbkreis uni das Genu corporis 
callosi herum und erstreckt sich von der Mitte des Balkens bis in die Hohe des 
Rostrums, beim Gibbon sogar noch tiefer, bis in dieN^e der basalen Mantelkante; 
es macht also annahernd die ganze vordere H^fte des Gyrus cinguli aus. Nur ein 
schmaler, das Balkenknie einfassender Saum bleibt fiir die Area 32 iibrig. Scharfe 
ITmrisse finden sich hier nirgends, am sichersten ist noch die orodorsale, ungefahr 
im Fundus des Sulcus callosomarginalis liegende Grenzlinie. 

Feld 31 — Area praelimhica — schlieBt sich nach vome an die Area 24 an, 
beschreibt aber einen wesentlich kleineren Bogen. Beim Orang h^t es sich in den 
ventralen Partien ein ziemliches Stuck an der Windungsoberflache und verschwindet 
erst dorso-caudalwarts immer mehr in der Tiefe des Sulcus callosomarginalis, 
beim Gibbon dagegen bleibt der Typus durchweg im Windungstal verborgen. 

Feld 32 — Area praegenualis — ist ein kleines, unmittelbar dem Balkenknie 
sich anschmiegendes Feld an der vorderen Lippe des Sulcus corporis callosi. Nach 
vorne geht es mit unbestimmter Grenze in die Area limbica anterior, nach hinten 
in die Taenia tecta iiber. 

Feld 33 — Area praeterminalis — entwickelt sich nach und nach aus den 
Typen 24 und 32 und bildet deren ventro-caudale Fortsetzung. Es breitet sich 
entlang der Lamina terminalis zwischen Rostrum und innerem, unterem Hemi- 
sph^enrand aus. 

Feld 26 — Area ectosplenialis — wolbt sich als schmales Band iiber das hintere 
Balkenende und bleibt wahrend seines ganzen Verlaufes auf die Tiefenrinde des 
Sulcus corporis callosi angewiesen. Sein unteres Ende liegt dicht imter dem Splenium, 
dorsal gelangt es noch mit einem kurzen Auslaufer auf den Balkenriicken. Als 
vorderes Grenzgebiet haben wir die Taenia tecta, entgegengesetzt das 

Feld 41 — Area reirolimhica anterior. — Dieses hat ziemlich genau dieselbe 
Gestalt und Ausdehnung wie sein oraler Nachbart5^us, liegt aber nur zumgeringeren 
Teil im Sulcus callosomarginalis. Der groBere Rest breitet sich auf der Windungs¬ 
oberflache aus und verschmilzt daselbst mit 

Feld 36 — Area retroUmbica posterior —, das in gleicher Weise wie die beiden 
obigen T5^en um das Splenium herumlauft und die retrospleniale Zone nach riickwarts 
abschlieBt. Feld 36 und 41 teilen sich miteinander etwa halftig in den Isthmus 
Gyri cinguli. Beim Gibbon ist iibrigens die Area retrolimbica posterior nicht so 
exakt zu isolieren wie beim Orang, an ihrem Vorhandensein diirfte aber kaum zu 
zweifeln sein. 

Sonst bieten Orang und Gibbon unter sich keine nennenswerten Differenzen 
beziiglich der Areae cingulares. Anders steht die Sache bei den niederen Affen, 
die vor allem eine weniger reichhaltig gegliederte Pars posterior Gyri cinguli besitzen. 
Wir konnten dort in dem geraumigen Windungszuge nur zwei Einzelfelder (23 und 26) 
voneinander abgrenzen, wahrend wir hier ihrer fiinf zu unterscheiden haben. Von 
diesen drei neu hinzugekommenen Typen entfallen allein zwei auf die kleine retro¬ 
spleniale Zone. Bemerkenswert ist auch die starke Schrumpfung der Area 31, die 
bei den Anthropoiden auf einen eng umschriebenen Bezirk am oro-ventralen Ende 
des Sulcus calloso-marginalis zusammengedrangt wird, wogegen sie beim Cerco- 
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pithecus diese Furche in ihrer ganzen Lange begleitet, also mindestens dreimal so 
groB ist, \vie bei den Menschenaffen. 

In stniktureller Hinsicht weichen die Cingulumformationen hoherer und 
niederer Affen nur wenig voneinander ab. Nicht zu homologisieren ist eigent- 

lich nur die Area 24; fiir alle 
iibrigen Felder ist die anato- 
mische Gleichwertigkeit abso- 
lut sichergestellt. 

b) Gyrus hippocampi. 

Feld 27 — Area praesu- 
bctilaris — dehnt sich als lang- 
gezogene, streifenformige Zone 
zwischen Uncus und Splenium 
corporis callosi aus. Es schlieBt 
das Subiculum lateral warts ab 
und ist vorwiegend in die Tiefe 
des Sulcus hippocampi gebet- 
tet. Infolge seines charakte- 
ristischen Aufbaues hebt es 
sich nach alien Seiten hin 
scharf ab. 

Feld 34 — Area entor- 
hinalis dorsalis — ist einer der 
minimalsten Strukturbezirke 
und umhiillt das untere Ende 
des Sulcus hippocampi. Der 
Typus stellt so die Verbindung 
her zwischen der Area prae- 
Fig. 30 und 31. Myeloarchitektouisches Oberllachenschema subicularis und dcni 

des Scbimpansengehims nach Campbell. Feld 28 _ Area etUor^ 

hinalis ventralis — jener auch 
bei den niederen Affen durch ihre reichhaltige und eigenarlige Schichtung auBer- 
drdentlich typischen Rindenbildung. Typus 28 liegt nach innen von dem Sulcus 
rhihalis posterior und bedeckt den oralen Umfang des Gynis hippocampi. 

Feld 29 — Area hippocampica — lehnt sich nach hinten an die Area prae- 
subicularis an und entspricht in dcr Hauptsache der Windungskuppe des Gyrus 
hippocampi. Beim Gibbon greift es caudalwarts, ahnlich wie bei den niederen Affen, 
mit einem kurzen Fortsatz auf den Gyrus fusiformis iiber. 

Feld 35 — Area perirhinalis — entwickelt sich nach unten zu allmahlich aus 
dem Typus 29 und zieht sich beim Orang alsbald auf die vordere Lippe des Sulcus 
rhinalis posterior zuriick; beim Gibbon halt es sich erst noch ein Stuck aufderfreien 
Oberflache de^ Gyrus hippocampi und beriihrt mit seinem caudalen Ende den 
Sulcus occipito-temporalis lateralis, versinkt aber dann ebenfalls in der Tiefe des 
Sulcus rhinalis. 
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Rindenfelderung bei den Rindenfelderung bet den 
niedrigen Affen Anthropoiden 

nach unseren Uniersnchungen 


Rindenfelderung bei den 
Antropoiden 
nach Campbell 


1. Area praeccntralis (4) i. Area praccentralis (4) 

2. Area postcentraYis oralis {3) 2. Area jiostceiitralis oralis (3) 

3. Area postcentralis inter- 3. Area postcentralis inter¬ 
media (i) media (i) * __ 

4. Area postcentralis can- 4. Area postccntralis cau¬ 
dal is (2) dalis (2) 

5. Area opercularis (30) 5. Area operciilaris (30) 

6. Area praeparietalis (5) 6. Area praeparietalis (5) 

7. Area frontalis caudalis (6) 7. Arae frontalis caudalis (6) 

8. Area frontalis intermedia 8. Area frontalis intermedia 

(«) (B) 

9. Area orbitalis lateralis (10) 9. Area orbitalis lateralis an¬ 

terior (10) 

10. Area orbitalis lateralis po¬ 
sterior (37) 

10. Area frontalis oralis (9) ii. Area frontalis oralis (9) 

11. Area orbitalis intermedia 12. Area orbitalis intermedia 

(II) (II) 

12. Area orbitalis mcdialis (12) 13. Area orbitalis medialis (12) 

13. Area insularis posterior (13) 14. Area insularis posterior (l3) 

14. Area insularis anterior (14) 15. Area insularis anterior su¬ 

perior (14) 

15. Area operculo-insularis (i5) 16. Area operculo-insularis (15) 

17. Area insularis anterior in¬ 
ferior (16) 

16. Area calcarina (17) 18. Area calcarina (17) 

17. Area occipitalis (18) Area occipitalis (18) 

18. Area parietalis (7) 20. Area parietalis (7) 

19. Area praeoccipitalis (19) 21. Area praeoccipitalis (19) 

20. Area temporalis inferior(2o)i 22. Area temporalis inferior 

(20) 

21. Area temporalis media (21) 23. Area temporalis media (21) 

22. Area temporalis superior 24. Area temporalis superior 

(22) (22) 

25. Area temporopolaris (39) 

26. Area temporalis profunda 
posterior (38) 

27. Area temporalis profunda 
anterior (40) 

23. Area praesubicularis (27) 28. Area praesubicularis (27) 

24. Area entorhinalis (28) 29. Area entorhinalis ventralis 

anterior (28) 

25. Area hippocampica (29) 30. Area hippocampica (29) 

31. Area entorhinalis dorsalis 

( 34 ) 

32. Area entorhinalis ventralis 
posterior (35) 

26. Area limbica posterior (23^ 33. Area limbica posterior dor¬ 

salis (23) 

27. Area limbica anterior (24) 34. Area limbica anterior (24) 

28. Area ectosplenialis (26) 35. Area ectosplenialis (26) 

29. Area praelimbica (31) 36. Area praelimbica (31) 

30. Area praegenualis (32) 37. Area praegenualis (32) 

31. Area praeterminalis (33) 38. Area practerminalis (33) 

39. Area limbica posterior vcii- 
tralis (25) 

40. Area retxolimbica posterior 

(36) 

41. Area retrolimbica anterior 

(41) 


1. ,,Precentral area" 

2. ,,Postcentral area" 

3. ,,Postcentral intermediar 
area" 

4. ,,Parietal area" 

5. „Intcrmediar precentral 
area" 

6. ,,Frontal area" 

7. „Prefrontal area" 

8. „Insula" 

9. ,,Calcarina or visuo-sensory 
area" 

10. ^Occipital or visuo-psychic 
area" 

11. „Common temporal area" 


12. ,,Audito sensory area" 

13. „Audito psycliic area" 


14. „01factory area" 


15. „Fornicat area" 
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Die Typen 34 und 35 sind bei den niederen Affen nicht erkennbar, zum min- 
desten nicht eindeutig. Die Vermulung einer weiteren Differenziening des in Frage 
stehenden Gebietes lag zwar auch dort sehr nahe, zu einem abschlieBenden Urteil 
konnte ich indessen nicht kommen, wenigstens nicht auf Grund meines damaligen 
Materials. 

Alle iibrigen Felder des Gyrus hippocampi (27, 28 und 29) sind als sichere 
Homologa der gleichnamigen T5^pen der niederen Affen zu betrachten. 

IndervorstehendenTabelle(s.S.453)habe ich zur ubersichtlicherenOrientierung 
die Rindenfelder der Anthropoiden und Cercopithecinen, wie sie sich nach unseren 
Untersuchungen darbieten, einander gegeniibergestellt. Man wird daraus am besten 
ersehen konnen, wie weit rein zahlenmaBig in der Reichhaltigkeit der topographischen 
Gliederung des Cortex cerebri zwischen den anthropomorphen und den niederen Affen 
Unterschiede bestehen. Vergleichsweise wurden die Ergebnisse der Campbellschen 
Forschungen iiber die myeloarcliitektonische Felderung des Schimpansengehimes 
beigefiigt. Sie stimmen prinzipiell mit den unsrigen iiberein, nur hat Campbell 
auf eine detailhertere Lokalisierung verzichtet und bloB die Hauptzonen in ihren 
Umrissen wiedergegeben; daher die betrachtliche Differenz in der Gesamtsumme 
seiner und unserer Areae myeloarchitectonicae. 


III. Kapitel. 

Zusammenfassung und SchluBwort. 

Als Resiun6 der bisherigen Ausfuhrungen ist folgendes festzuhalten: 

Anthropoide und Cercopithecinen bieten beziiglich des Faserbaues ihres Cortex 
weitgehende Cbereinstimmung. Das wichtigste gemeinsame Merkmal ist der ein- 
heitliche Organisationsplan der Rindenoberflache, der iiberall einen 
sechsschichtigen Grundtypus zum mindesten in seiner Anlage er- 
kennen laBt. 

Dieses Urschema erfahrt gleich dem der niederen Affen eine Reihe regionarer 
Modifikationen, bedingt einerseits durch Differenzen in der Faserdichtig- 
keit und Fasermorphologie, andererseits durch Verschiedenheiten in der 
Schichtung und Schichtenausbildung, die entweder als Teilung, Ver- 
schmelzung und Umlagerung von Elementarschichten in Erscheinung 
treten, oder durch Schwankungen in deren Breitenentwicklung und damit 
vielfach auch im Durchmesser der Gesamtrinde zum Ausdruck kommen. Und zwar 
zeigen diese tektonischen und morphologischen Umwandlungsformen bis auf einige 
wenige Ausnahmen in ihren Grundziigen bei alien Simiern ein gleichartiges, offenbar 
gesetzmaBiges Verhalten. 

Auch bei den Anthropoiden finden wir, wie bei den Cercopithecen, die breiteste 
Rinde in den frontalen, die schmalste in den occipitalen Partien. Faser- und Mark- 
gehalt erreichen wieder ihre hochsten Werte in der vorderen und hinteren Zentral- 
windung und im Lobus occipitalis, wahrend sie in den frontopolaren Hemisph^en- 
abschnitten, in den ventralen Teilen des Schlafenlappens und im Gyrus cinguli am 
diirftigsten sind. Bei beiden Tiergruppen ist die Querschnittsdifferenzierung 
am ausgepragtesten in den caudalen Rindenfeldern und nimmt oralwarts sichtlich 
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an Deutlichkeit ab. Dassclbe gilt mit gewissen Einschrankungen gleichfalls fiir die 
Rinden-Markgrenze. 

Aber nicht nur auf solche mehr allgemeine Eigenschaften erstrecken sich 
die faserstrukturellen Ahnlichkeiten zwischen hoheren und niederen Affen, sie sind 
vielmehr bis in die Details des Querschnittsbildes, bis in die Ausgestaltung der 
Einzelschichtcn hinein zu verfolgen. 

So sehen wir die erste Grundschicht, die Lamina zonalis genau wie bei 
den niederen Affen ihre groBte Breite erreichen in den Feldern des Stirnhirnes, im 
Temporallappen, in der Insel und bei einigen limbischen Typen (26, 31, 32, 34, 36, 
41). Den geringsten Durchmesser hat abermals die Zonalschicht des Lobus occipitalis 
aiifziiweisen. Besonders gut differenziert und in vier wohl ausgebildete Unterschich- 
ten zertrennbar ist die Lamina zonalis in den Typen der hinteren und vorderen 
Zentralwindung, des unmittelbar angrenzenden Stirnhirnes und der beiden oberen 
Schlafenwindungen; iiberdies in Feld 37 des Gyrus frontalis tertius und in den Areae34 
und 41 vom Gyrus hippocampi. Im Gegensatz hierzu besitzen eine besonders mangel- 
haft entvvickelte, hochstens zweiteilige Zonalschicht die frontopolaren Typen 10, ii 
und 12 und eine Anzahl Felder des Lobus limbicus {23, 25, 32, 33, 35, 36). Die Lamina 
zonalis der iibrigen Rindenformationen zeichnet sich durch eine mehr oder weniger 
pi agnante Dreischichtung aus. Was den Faser- und Markgehalt der ersten Grund¬ 
schicht anbelangt, so halt er, wie wir auch beim Cercopithecus beobachten konnten, 
ungefahr gleichen Schritt mit dem Faser- und Markreichtum der inneren Rinden- 
partien, ist also am machtigsten in der Regio centralis anterior und posterior, im 
Lobus occipitalis und in den Areae 26, 27 und 34 des Gyrus cinguli und Gyrus 
hippocampi, am diirftigsten hingegen in den oralen Partien des Stirnhirnes. 

Die zweite und dritte Grundschicht, die Lamitia suprastriata, verhalt 
sich bezugiich ihrer Faserdichtigkeit ganz wie die zonale Schicht, d. h. auch ihr 
Fasergchalt steigt und fallt mit dem der tieferen Rindenabschnitte. Bezugiich 
ihrer Breitenverhiiltnisse laBt sich nur soviel sagen, daB sie sowohl relativ, wie 
absolut nicht unbetrachtlich schwanken, ohne daB sich indessen aus diesen 
Variationen eine bestimmte GesetzmaBigkeit konstruieren lieBe. Etwas mehr 
System scheint in der wechselnden Ausbildung der Unterschichten zu liegen. 
In dieser Hinsicht kann man mit einiger Konstanz feststellen, daB diinnfaserige 
und faserar me Typen, wie die des Frontal- und Temporal poles, der Insel und teilweise 
auch der Regio cingularis und hippocampica, so gut wie gar keine Differenzierung 
der suprastriaren Schicht aufweisen. Eine einwandfreie Teilung in eine Pars interna 
und externa scheint nur solchen Feldern eigen zu sein, deren Faserreichtum sich 
in mittelmaBigen Grenzen halt, wahrend bei sehr dicht befaserten Rindenformationen 
die Faserelemente sich nach auBen zu entweder ganz allmahlich aufhellen, oder 
aber zu mehreren, horizontalen Streifen sich zusammenschheBen, die eine Fest- 
legiing von Untergrenzen sehr erschweren. 

Der als Stria Kaes - Bechterewi bekannte, auBere Randstreifen ist im 
groBen und ganzen beim Orang und Gibbon etwas markanter ausgebildet als beim 
Cercopithecus; groB ist jedoch dieser Unterschied nicht. Sicher vorhanden ist er 
bei den Typen der Regio Rolandica, in der ersten und zweiten Temporalwindung, 
ferner bei den zwei vorderen Occipitalfeldern und bei der Area praeparietalis. 

Auch die von O. Vogt beim Menschen als auBerste Grenze der Lamina supra- 
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striata beschriebenc Lamina dysfibrosa ist bei den Anthropoiden entschieden 
konstanter wie bei den niederen Affen, wo sie nur in den allerfaserreichsten Rinden- 
gcbieten und da nur andeutungsweise abzugrenzen ist. Beim Orang und Gibbon 
dagegen finden wir sie nicht nur in den stark markhaltigen Typen der beiden Zentral- 
windungen und des Lobus occipitalis und temporalis, sondern auch in der Mehrzahl 
der minder faserhaltigen Felder des Stirnlappens. 

Die verschiedenen Modifikationen, denen die beiden Striae Baillargeri — die 
Vierte und fiinfteSchicht desGrundschemas — bei hoheren und niederen Affen in 
gleicher Weise unterworfen sind, wurden bereits in der Einlcitung erwahnt. Wir 
lernten dort vier Hauptformen kennen, von welchen die erste, der Typus 
bistriatus O. Vogts, charakterisiert ist durch eine deutliche Verdoppelung des 
Baillargerischen Streifens, die dadurch zustande kommt, daB sich zwischen Stria 
externa und interna eine hellere Zwischenzone, die Lamina intrastriata, einschiebt, 
wahrend eine ahnliche Aufhellungszone, die Lamina substriata, den inneren Streifen 
von den darunterliegenden Schichten abschneidet. Diesen bistriaren Typus finden 
wir in der Hauptsache vertreten in der hinteren Zentralwindung, im Temporal- 
und Occipitallappen, exklusive der Area striata, auBerdem in den dorsalen Partien 
des Stirnhirnes sowie bei einzelnen Feldern des Lobus lirnbicus (23, 28, 29, 35, 
36, 41) und der Insel (13 und 16). 

Eine zweite, nicht minder zahlreich vorhandene Variation stellen die sogenannten 
unistriaren Typen dar. Ihnen fehlt die Faserabnahmc in der Lamina substriata 
und damit die Mdglichkeit einer scharferen Heraushebung der inneren Grenze der 
Stria Baillargeri interna. Es bleibt infolgedessen nur der auBere Streifen als selh- 
stiindige Schicht bestehen. In dicse Kategorie zahlen die Area 6 des Gyrus prae- 
centralis, die beiden Paiietaltypcn, die Area striata sive calcarina und von .den 
fronto-oralen Feldern die Areae 12 und 37. Ferner gehoren hierher die Area 
temporopolaris, die Felder 14 und 15 von der Insel und 24, 30 und 32 vom Lobus 
lirnbicus. 

Ist eine Lamina intrastriata gar nicht oder nur unvollkommen ausgebildet, 
so vereinigen sich die beiden Striae Baillargeri zu einem einheitlichen Faserbande 
und es entsteht dadurch die dritte Unterform, der Typus unitostriatus. Diesc 
Abart scheint bei alien Affen verhaltnismaBig selten zu sein. Am ausgepragtesten 
ist sie in der Area praesubicularis entorhinalis; auch die Area fronto-orbitalis inter¬ 
media, die Area limbica posterior ventralis und die orale Halfte der Area retro- 
limbica anterior tragen diesen unitostriaren Charakter. 

Die vierte Variabilitat, der astriare Typus, den ich beim Cercopithecus 
nirgends auffinden konnte, wird bei den Anthropoiden durch zwei Felder reprasen- 
tiert, durch die Area praecentralis und die Area temporalis transversa profunda. 
Er kommt dadurch zustande, daB sowohl die intrastriiire wie substriare Zone eine 
betrachtlichere Faserzunahme aufweisen und infolgedessen die Schichten 4—6, also 
die gesamte innere Hauptschicht eine gemeinsame Faserlage bilden. , 

Die strukturellen Eigenheiten der sechsten Gru ndschicht, insbesondere 
ihrer Lamina limitans, stehen hinter denen der vierten und fiinften Schicht er- 
heblich zuriick, sind aber deshalb keineswegs zu unterschatzen. Sie erstrecken 
sich hauptsachlich auf die BreitenmaBe, auf die Differenzieiiing und auf den 
Gehalt an derben, langen kreuz und qu(*r verlaufenden Einzelfasern. 
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Weitaiis die groBte Ausdehnuiig erreicht die Lamina limitans im Stirnhini 
iiiit Ausnahme der Orbitalfliiehe. Caudalwarts nimmt die Brcite stetig ab und ist 
in der Area striata des 0 ])erculum occipitalc auf ein Minimum beschrankt. 

]{ine Teilung der Lamina limitans in cine Pars externa und interna istwie bei 
den niederen Affen nur in einer relativ gcringen Anzahl von Rindenfeldern durcli- 
ziiinhren, die sich iibrigens iiieht immer rnit den in Frage kommenden Typen des 
Cercopitheciis decken. Es handelt sich dabei um einige Stirnhirnfelder (8, I2 und 
37), des weiteren um die Areae opercularis, praeparietalis, temporalis inferior und 
di(‘ Area temporo}X)laris. \'on den limbischen Typen haben die Felder 23, 25 und 
28 eine gut ges('Iiichtete Lamina limitans. Endlich waren die Inseltypen noc li zu 
erwahnen, dereii set hste Scliicht durcli den Zuwachs der Capsula extrema und des 
Claustrums ein ganz besonders charakteristisches Gepriige erlialt. 

Durch auffallend derb(‘ und lange Kreuz- und Querfasern zeichnen sich wie 
bei den niederen Affen die Areae prae- und postcentralis und ihre unmittelbaren 
Nachbarfelder aus (1 — 6, 8, 9 und 30); zudem die beiden caudalen Occipitaltypen 
(17 und 18) und die zwei Felder der Heschlschen Querwindungen (38 und 40). 

Aiiber diesen spezifisthen I'mwandlungen in den Schichtungsverhaltnissen 
des Markfaserbildes haben wir al)cr noch ein weiteres sehr wesentliches Kennzeichen, 
die Radii und ihre mannigfachen Erscheinungsformen zu beriicksichtigen, Ab- 
gesthen vt)n den fortwiihrenden Schvvankungen iili Kaliber, in der Zahl und der 
Verlaiifsrichtung der einzelneii Biischel bieten vor alien Dingen die Differenzen in 
ihrer Liinge eines der zuverliissigsten Strukturmerkmale. In der Regel erstrecken 
sich die IFindel, wie wir gesehen haben, inehr oder weniger verjiingt iiber die innere 
Haiiptschicht hinaus und durchsetzen noch das innere Drittel, vielfach auch die 
innere Hiilfte der Lamina suprastriata (Typus euradiatus O. Vogts). In der 
Area calcarina gelangen sie sogar bis nahe an die Zonalschicht heran (Typus supra- 
radiatus beirn Menschen). In anderen Rindengebieten wieder, wie im Gyrus 
cingiili und hippocami)i, in der Insel und in den frontopolaren Rindenpartien, 
schneiden sie mit der iiuberen Grenze der inneren Hauptschicht ab, oder erreichen 
selbst diese nur in der Minderzahl (Typus i nfraradiat us), so in den Feldern 26 
und 27 und 32—35, bei denen man cigentlich nur noch von verkiimmerten Resten 
der Radiaii)uschel sprechen kann. 

Trotz all dieser zahlreichen ortlichen Abweichungen kann man auch bei den 
Anthropoiden, in ahnlicher Weise wie bei den niederen Affen, eine Anzahl regionarer 
Zonen unterscheiden, deren einzelne Felder neben ihren tektonischen 
Eigenthmlichkeiten doch auch wieder manche verwandtschaftliche 
Beziehungen erkennen lassen, die eine gruppenweise Zusammen- 
fassung nahelegen. Es seien diese myeloarchitektonischen Haupt- 
regionen mit ihren gemeinsamen und ihren differentiellen Kennzeichen in einer 
rntiglichst kna])pen Fbersi<'ht im folgenden einander gegeniibergestellt. (Vgl. auch 
I'iti- 32— 35 -) 

I. Die Regio praecentralis umfallt den astriaren Typus 4 und den uni- 
striaren caudalen Frontaltypus 6. Beide Felder zeichnen sich aus durch einen sehr 
betrachtlichen Gesamtdurchmesscr und einen ganz enormen Faser- und Markgehalt. 
Besonders breit ist die erste urid sechste Schicht, auffallend schrnal die Lamina 
supr^istriata. Eine Stria Baillargeri interna fehlt beiden Typen. 

31* 185 


Digitized by L^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



458 


DR. THEODOR MAUSS. 


Journal f. Psychologie 
und Neurologie. 


Als Unterscheidungsmerkmal hat die Area 4 einen durchweg starkeren Mark- 
gehalt, eine dunklere aufiere Hauptschicht und einen dichteren Gnindfaserfilz, der 
selbst die Konturen der Stria Baillargeri externa mehr oder weniger vollstandig 
verwischt, wahrend diese bei 6 sogar recht scharf hervortreten. 

2. Die Regio frontalis vereinigt in sich die Area frontalis intermedialis (8), 
die Area frontalis oralis (9) und die Area orbitalis lateralis (10). Die Rinde ist 
auch hier noch sehr breit, Faser- und Markreichtum nehmen aber in der auBeren 
Hauptschicht sowohl, wie in den tieferen Rindenpartien oralwarts sichtlich ab 
und es treten damit die beiden Striae Baillarger im allgemeinen deutlicher zutage. 
Die sechste Schicht steht ihrer Ausdehnung nach auf etwa derselben Stufe wie bei 
den Typen 4 und 6 der vorderen Zentralvvindung, ist aber besser differenziert und 
weniger derbfaserig. Am meisten Ahnlchkeit haben die Felder 8 und 9; indessen 
sind die quantitativen Unterschiede in der Dichtigkeit und Starke der Faserung 
beider Typen doch so stark, daB sie ohne weiteres ins Auge springen. Weniger auf- 
fallend sind die Differenzen im Faserreichtum zwischen den Areae 9 und 10, spe- 
ziell was die innere Hauptschicht anbelangt; dafiir sind jedoch hier die Breiten- 
verhaltnisse der vierten und fiinften Schicht um so verschiedener. Es sind bei 10 
nicht nur die Striae Baillargeri an und fur sich schmaler, sondem sie sind einander 
dazu noch erheblich nahergeriickt. Die Grenze des inneren Streifens ist auBerdem 
stellenweise ziemlich verwaschen, so daB man manchmal im Zweifel sein konnte, 
ob man den Typus 10 als bistriar oder unistriar zahlen soil. Derbere Fasern in 
der innersten Grundschicht fehlen ihm so gut wie ganz. 

Bei den niederen Affen verhalten sich die Areae 8 und 9 insofern etwas anders, 
als dort die Stria Baillargeri interna mehr zuriicktritt bzw. in ihren Grenzen un- 
sicherer ist, eine Erscheinung, die iibrigens auch fiir den Gibbon zum Teil zutrifft. 

3. Die Regio fronto orbitalis mit den Feldem ii, 12 und 37 ist charak- 
terisiert durch einen mittleren Gesamtdurchmesser ihrer Rinde, eine relativ sehr 
breite auBere Hauptschicht und groBe Markarmut samtlicher Faserelemente. Un- 
gewohnliche Dimensionen hat die Zonalschicht; sie nimmt ein voiles Drittel der 
auBeren Hauptschicht fiir sich allein in Anspruch. Die Radiarfaserung ist bei alien 
3 Typen dieser Zone weitstandig und reicht nur wenig iiber die auBere Grenze der 
Stria Baillergeri externa hinaus. Der Gmndfaserfilz lagert als gleichmaBig duftiger, 
weitmaschiger Schleier uber der inneren Hauptschicht. 

Area ii und 12 stehen sich am nachsten, nur daB die Faserdichtigkeit bei 
dem Typus 12 noch viel diirftiger ist wie bei der Area ii und ferner bei dieser die 
intrastriare Zwischenschicht, bei jenem die Lamina substriata fehlt. Es hat also 
mit anderen Worten 12 einen unistriaren, ii hingegen einen mehr unitostriaren Bau. 

Typus 37, der beim Cercopithecus kein Homologon zu haben scheint, behauptet 
seine Sonderstellung durch eine verhaltnismaBig faserreichc auBere Hauptschicht, 
eine scharf umschriebene Stria Baillargeri externa und eine im Gegensatz zu den 
Feldern ii und 12 ziemlich verschwommene Rinden-Markgrenze. 

4. Die Regio postcentraliszerfallt in die Areae 1, 2, 3 und 30. Ihre Rinden- 
maBe halten sich in maBigen Grenzen. Relativ breit ist die vierte und fiinfte, um 
so schmaler dafiir die sechste Schicht. Der Fasercharakter ist vorwiegend derb, 
vor allem in den tieferen Rindenschichten. Beide Striae Baillargeri sind zum 
mindesten in ihrer Anlage iiberall einwandfrei nachweisbar. 
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Kaes-Bechterevvi bogrenzt. Dio Radii sind volumindser, wcitstandigor und loscn 
sich friihcr auf. Die Konturen der Striae Baillargeri iiberbieten die von i an Schiirfe. 
3 nahert sich diirch die Schmallieit und mangelhafte Differenzierung seiner innercn 
Hauptscliicht und durch die primitive Auslnldung seiner Radiarfasemng melir 
den rudimentaien Rindenforinationen. Bemerkenswert ist dabei, daB die Area 3 
der Anthr()j)oi(len cine ziemlich gut aiisgel'>ildete Lamina intrastriata besitzt, die 
den niederen Affen fast vollig felilt, so daB der Tyjnis hier als unistriar, dort als 
unitostriar zu l)ezeichnen ist. 

Feld 30 endlich hat die l)reitcste auBere Hauptscliicht und den geringsten 
Fasergehalt. Am augenfalligsten ist die starke Betonung und das kniftige Kaliber 
der horizontalen Faserung in der innereii Hauptschiclit und ihre Neigiing zur Streifen- 
bildung. Dazu tritt als weiteres Striiktiirmorkmal das ('berwiegen der Stria Baillarg('ri 
externa, besonders ausgesjirochen beim Gibbon, eine ungewdhnlich ])rcite scchste 
Schicht und eine schroffe Grenzlinie zwischen Rinde und Albun gyroriirn. 

Das raumlich entsprechende Feld des Cercopithecus zeichnet sich aus durch 
groBen F'aserreichtum, vorherrschend zarte Faserelemente, eine, wenn auch gering- 
fiigige Praponderanz der Stria Baillargeri interna, cine breite scchste Grundschicht 
und schlieBlich cine recht unbestimmte innere Greuze; seineHomogolie mit dem vor- 
liegenden Typus der anthropomorjdien Affen ist demnach trotz der topisclien Lber- 
einstimmung mehr als zweift'lhaft. 

5. Die Regio parietalis — Area 5 und 7 — hat als einziges einheitliches 
Kennzeichen den unistriaren Charakter ihrer beiden Felder aufzuwcisen. Im iibrigcn 
ncigt die Area praeparietalis (5) mit ihrer faserreichon auBeren Hauptscliicht, ihrer 
derben, prazis konturierten, radiaren und horizontalen Faserung in den innercn 
Rindenschichten und ihrer scliarfcn Rinden-Markgreiize am moisten zum Typus 
postcentralis caudalis hin. Die Area parietalis (7) dagegen hat eine viel zartere, 
dafiir aber dichtere Faserung in der innercn Hauptschiclit, die Umrisse der Mark- 
strahlen sowohl, wie die der einzelnen Horizontalschichten sind verwaschener, derbe 
Faserelemente wie bei 2 und 5 treten auch in der Tiefc nicht auf und der Fbergang 
ins Mark erfolgt mehr allmahlich. Alles in allem zeigt dieses Feld am moisten Affiiiitat 
zu seincn caudaleii Nachbargebieten 19 und 22, jedenfalls mehr als zu den Areae 5 
und 2. 

6. Die Regio insular is iiimmt mit ihren vier Rindenformationen, den 
Areae 13—16, schon dadurch eine Soiiderstellung eiii, daB dieinnerste, seclr^te Schicht 
durch das Hiiizutreten des Claustrums eine ganz eigenartige Glicderung und cine 
enorme Breitenzunahme erfahii:. Auch die erste Schicht, die Lamina zoiialis, hat 
bei alien Inseltypeii eincn weit iibcr das MittelmaB hinausgehenden Tiefendurch- 
messer. In der innercn Hauptscliicht fiillt insbesondere die mangelhafte Differen¬ 
zierung auf. Faser- und Markreichtum lialt('ri sich durchweg in maBigen Grenzen, 
mit Ausnahme der Aera 15, die in ihrer auBereii Hauptscliicht cine relativ dichte 
und in den tieferen Riiidenjiartien eine ziemlich derbe Faserung besitzt. Dieses 
Feld zeichnet sich auBerdem noch dadurch aus, daB es, wie bei den niederen Affen, 
nur in seincn vcntraler gelegenen Abschnitten ein Claustrum erkennen laBt. Die 
Area 16 konnte ich beim Cercopithecus nicht feststcllen; sie besitzt bei den Anthro- 
poiden die breiteste und zugleich fasenirmste Rinde des Inselgebietes. Trotzdem 
siiid die Striae Baillargeri bei ihr noch am scharfsten umgrenzt uiid auch die Radiar- 
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biindel am regelrniiCigsten gestaltet. Typus 13 und 14 haben die breiteste auBere 
Hauptschicht und eine hochst rudimentare Radiarfaserung. Capsula extrema und 
Claustrum kommen hier am besten zur Geltung. 14 ist im ganzen etwas faserarmer als 
13. Die Striae Baillargeri sind bei 13 beide leidlich ausgebildet, bei 14 ist nur der auBere 
Strcifen deutlich. Grobere Fasern in der Lamina limitans finden sich allein bei 13. 



Fig« 34 und 35. Die myeloarchitektonischen Hanptregionen des Gibbon. 


7. Die Regio occipitalis ist eine der am besten charakterisierten Struktur- 
giuppen und stimmt in alien wesentlichen Punkten mit der.entsprechenden Haupt- 
zone der niederen Affen iiberein. Hire drei Einzelfelder 17, 18 und 19 haben ins- 
gesamt eine geringe Rindenbreite, bei erheblichem Faser- und Markreichtum, gut 
ausgepragten Schichtungsverh^tnissen und scharfer Rinden-Markgrenze. Auf- 
fallig ist die Schmalheit der Lamina zonalis, wahrend vierte und fiinfte Schicht 
relativ breit sind. Beim Gibbon finden wir iiberdies jene derben Faserbiindel iiber 
alle 3 Occipitaltypen verteilt. 
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An tektonischen und morphologischen Sonderhciten ist auch bei den anthropo- 
morphen Affen die Area 17 am reichsten. Sie hat einmal die weitaus breiteste 
auBere Hauptschicht, die dunkelste Lamina zonalis, ungewohnlich weit nach auBen 
reichende Markstrahlen und vor alien Dingen eine machtig entwickelte, vierte 
Schicht, die sogenannte Stria Gennari sive Vicq d’Azyri. Der innere Baillar- 
gische Streifen indessen pflegt nur schattenhaft angedeutet zu sein. Sehr eigen- 
artig sind auch die kolbenartigen Verdickungen der Radii in der intrcistriaren 
Zwischenschicht, vvie wir sie in ahnlicher Wcise bcreits beim Cercopithecus kennen 
gelernt haben. Das Hauptmerkmal der Area 19 ist die gleichformige Ausbildung 
der beiden Striae Baillargeri, die regelmaBige und gracile Gestaltung der Radiar- 
bundel, mit ihren prazisen Konturen und endlich das betrachtliche Dbergewicht der 
horizontalen Faserrichtung in der Lamina suprastriata. Typus 18 dagcgen hat einen 
abnorm dichten Grundfaserfilz, der sowohl die Umrisse der Markstrahlen, wie den 
ganzen Schichtenaufbau der inneren Rindenhalfte verschleiert. Die bei 19 besonders 
pragnante Aufhellung in der Lamina intra- und substriata ist in dem vorliegende 
Felde nicht entfernt so deutlich, infolgedessen fallen auch die schroffen Grenzlinien 
der Baillargerschen Streifen fort. Dafiir sind jedoch in der iiuBeren Hauptschicht 
Stria Kaes-Bechetrewi und Lamina dysfibrosa besser ausgebildet wie bei 19. 

Abgesehen davon, daB die schon wiederholt erwahnten eigentiimlichen 
horizontalen Faserbiischel beim Gibbon in der ganzen Occipitalrinde, beim Orang 
nur in der Area 17 nachzuweisen sind, differieren die Anthropoiden beziiglich der 
drei occipitalen Typen unter sich ebensowenig wie mit den niederen Affen. 

8. Die Regio temporalis — Area 20—22 und 38—40 — stellt niichst der 
Occipitalregion die ausgedehnteste Hauptzone dar. Sie hat als gemeinsame Merk- 
zeichen einen mittleren Gesamtdurchmesser, eine sehr breite Lamina zonalis, eine 
ausgedehnte vierte und fiinfte und eine ziemlich mangelhaft differenziertc sechste 
Grundschicht. In der Lamina suprastriata iiberwiegt durchweg die horizontale 
Faserrichtung und ein auBerer Randstreifen ist bei alien Typen dieser Gruppe mehr 
Oder weniger deutlich nachw’eisbar. Bemerkenswert ist auBerdem die voiA^aegende 
Weitstandigkeit und gewundene Verlaufsrichtung der Radiarfaserung. 

Durch einen besonderen Bau zeichnet sich bei den Anthropoiden die vordere 
Lippe der 1 . Temporalwindung und die orale Hrilfte ihrer Kuppe aus. Die beiden 
Felder dieser supratemporalen Unterregion (38 und 40) besitzen den groBten Faser- 
und Markgehalt der Temporalrinde, eine sehr derbe Horizontalfaserung und einen 
ungewohnlich dichten Grundfaserfilz, der die Schichtungs\erhaltnisse der inneren 
Hauptschicht stark beeintrachtigt. 

Weitaus am faserarmsten sind die Areae 20 und 39; sie haben besonders zarte 
und mehr auseinandergeriickte Markstrahlen und einen duftigen Grundfilz. 39 hat 
zudem den schmalsten Gesamtdurchschnitt, dahei aber doch die absolut breiteste 
Und zugleich am diirftigsten befaserte auBere Hauptschicht. 

Sehr gut ausgebildete Striae Baillargeri finden sich bei 21 und 22, und zwar 
ist bei 22 die Stria externa die kraftigere, wahn'iid bei 21 beide Streifen etwa gleich 
stark sind, beim Orang sogar eher der innere Streifen das Dbergewicht zu haben 
scheint. Bei den iibrigen Feldern ist ein Dopjxdstreifen wohl vermutungsweise vor- 
handen, aber in der Abgrenzung nach innen oft recht unsicher. Als vveitere spezifische 
Kennzeichen wiiren noch anzufiihren, fiir 20 und 22 die iiberaus breite intrastriare 
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Zwischcnzone, fiir 20 und3g die Anlage einer Lamina limitans interna (6 c) und endlich 
fiir 22 und 40 die pragnante Markierung der Rindenmarkgrenze. 

Zwischen Orang und Gibbon besteht hinsichtlich der temporalen Typen nur 
insofern ein Unterschied, als der Subregio supratemporalis des Gibbon zwei gesonderte 
Rindenformationen fehlen und die ganze vordere Lippe der I. Temporalwindung 
bei ihm eine einheitliche Struktur vom Charakter der Area 40 des Orang tragt. 

Bei den niederen Affen sind die Area 20, 21 und 22 bis auf Nebensachlichkeiten 
mit nahezu photographischer Genauigkeit vertreten, dagegen sind dort nicht ab- 
zutrennen die Area temporopolaris (39) und die beiden supratemporalen Felder 
38 und 40. 

9. Die Rcgio cing ularis setzt sich aus einer ganzen Reihe von Einzelfeldern 
zusaminen, die insgesamt eine sehr breite erste Schicht, einen im groBen und ganzen 
geringen Faser- und Markreichtum, schlanke und weitstandige Radiarbiindel und 
einen sehr duftigen Grundfaserfilz aufzuweisen haben. 

Die Mehrzahl dieser Typen (23—25 und 31 und 32) hat eine sehr ausgedehnte 
iiuBcre Hauptschicht. Die Lamina zonalis ist bei den Feldern 26, 31 und 32 am 
miichtigsten entvvickelt, wahrend die zweite und dritte Schicht nur bei 31 einiger- 
maBen faserhaltig zu sein pflegt. Zwei gut umgrenzte Striae Baillargeri besitzen 
die Area 23 und 41. Bei den iibrigen Feldern ist bald der auBere, bald der innere 
Streifen mehr betont, bald sind beide Streifen nur schattenhaft angedeutet. Einzelne 
Typen lassen iiberhaupt nur einen Streifen mehr oder weniger deutlich erkennen, 
teils mangels einer intrastriaren Zwischenschicht, teils infolge von Verschmelzung 
der fiinften und sechsten Schicht. Auch das Verhalten der Markstrahlen ist ziemlich 
wechselnd. Die Typen 26, 32 und 33 haben eine hochst rudimentar ausgebildete 
Radiarfaserung. AuBerordentlich stark geschlangelte Radii hat die Arae 31, wahrend 
dieselben bei 23 relativ weit in die auBere Hauptschicht hineinragen. Die sechste Schicht 
ist bei 24, 26, 36 und 41 verhaltnismaBig breit, bei 23 und 25 schon wesentlich 
schmaler und bei 31, 32 und 33 auf ein Minimum reduziert. Als einigermaBen gut 
differenziert kann man die innerste Schicht der Areae 23 und 25 bezeichnen, bei 
26 und 31 ist nur eine Lamina limitans interna (6c) feststellbar, beim Rest der 
Cingulumfelder erfolgt die Verdichtung nach innen mehr allmahlich. Eine scharfe 
Abgrenzung vom Marke kommt den Feldern 23—25 und 31—33 zu, teilweise auch 
der Area 24 zu, im iibrigen haben wir flieBende Dbergange. 

Eine Idcntifizierung der Formationen dieser Gruppe bei den Affen hohercr 
und niederer Ordnung diirfte einzig und allein fiir die Area 24 Schwierigkeiten be- 
reiten. Zwar finden wir bei den Anthropoiden einen Strukturbezirk, der raumlich 
genau mit dem Feld 24 des Cercopithecus korrespondiert, indessen in seinem Aufbau 
auch nicht eine Spur verwandtschaftlicher Beziehung erkennen laBt. Andererseits 
hat das, tektonisch der Area 24 der niederen Affen am nachsten kommende Feld 25 
des Orang und Gibbon wieder eine total abweichende Topographic. Von den drei 
kleinen retrosplenialen Feldern kehrt bei den niederen Affen nur die Area 26 wieder; 
wenigstens ist es mir nicht gelungen, die beiden anderen Typen (36 und 41) dort zu 
isolicren. 

10. Die Regio hippocampica umfaBt die Felder 27—29 und 34 und 35 , 
die, auBer dem geringen Gesamtdurchmesser und einer durchgehends mangelhaft 
differenzierten sechsten Schicht, strukturell keinerlei gemeinsame Beruhrungspunkte 
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habcn. Desto eklatantcr sind clafiir die Unterscheidungskcnnzeichen. So habcn 27 
iind 34 eine sehr breite Lamina zonalis mit ciner enorni rnarkreichcn tangentialen 
Unterschicht, von der bci 27 die Pars externa, bei 34 hingegen in durchaus atypischer 
W'eise die Pars interna ganz erheblich dichter ist. Eine verhaltnismaOig faserreiche 
Lamina siiprastriata sehen wir bei den Typen 27, 28, 29 und 34. Durch ihre geringe, 
nicht einmal die Breite der Lamina zonalis erreichende Tiefenausdehnung fallt die 
suprastriiirc Schiclit der Areae 27 und 28 auf, wohingegen sie bei 34 und 35 nahezu 
den Umfang der inneren Hauptsehiclit erreicht. Deutliche Verdoppelung der Striae 
Baillargeri zeigen die Felder 28, 29 und 35; bei 28 haben wir, entsprechend den Ver- 
haltnissen der niederen Affen, jene charakteristische Gabclung der Stria externa, 
nur mit dern geringfiigigen I'nterschiede, dab beim Orang und Gibbon, gerade um- 
gekehrt wie beim Ceiropitliecus, der auI 3 erc Gabelzinken der dunklere zu sein scheint. 
Am diirftigsten und ungefahr gleieli stark sind die zwei Baillargcrischen Streifen 
des Typus 35. Bei 29 ist der innere Streifen mehr betont, 27 und 34 dagegen haben 
iiberhaupt nur cin einziges breites Fascrband, das aus einer Vcreinigung dcr beiden 
Einzelstreifcn hervorgeht und bei 34 wesentlicli dichter und unscharfer begrenzt 
ist als bei 27. Die Radiarbiindel sind in den Areae 28 und 29 am vollkommenstcn 
ausgebildet, bei 35 sind sie nur sparlieh voiiianden und bei 27 und 34 fehlt jegliche 
Biischelbildung. An ihre Stellc treteii kiimmerliche, von der Horizontalfascrung 
iibcrdeckte und in den Hintergrund gedrangte Einzelfaserchen. Zu erwahncn bliebe 
noch, daI 3 die Typen 34 und 35 nur bei den Anthropoiden zu lokalisieren sind. 

Auch beim Versuch einer vergleichsweisen Gegeniiberstellung der topogra- 
phischen Rindengliederung lioherer und niederer Affen stof 3 en wir iiberall auf die- 
selben einheitlichen Grundlinien, die wir beziiglich der Cortextektonik im 
allgemeinen bereits kennen gelernt hal)en, und diehier, cbensounzweideutig wiedort, 
auf eine enge Wesensverwandtschaf t beidcr Sippen hindeuten. Wir haben 
bei Anthropoiden und Cercopithecinen in gleicher W'eise zu unterscheiden zwischen 
Feldern, die oro-caudalwarts hintereinander gcreiht, teils giirtelartig die ganze Hemi- 
s])hare umsj^annen, teils als ausgesprochen bandartige, oder mehr unregelmaCig 
gestaltete Zonen einen grol 3 eren oder kleineren Teil der Hemispharenoberflache 
bedecken. Ringformige Rindenformationen stellen auch bei den Anthropoiden die 
drei occipitalen Typen 17, 18 und 19 dar. Ilmen zunachst an Flachenausdehnung 
stehen die, als langgezogenc Streifen verscliiedenster Breite liber die Konvexitat 
und noch eiii .Stiick der Hemisjdiiireninnenflache hinwegziehcnden Felder der 
R(‘gio Rolandica (i—4), des Lobus ]>aiietalis (5 und 7) und der caudalen Abschnitte 
des Stirnhirns (6 und 8). Auch bei den tem]:)oralen Typen (20—22) iiberwiegt die 
Langsachse immer noch ganz betrachtlich. Die ubrigbleibenden Rindenterritorien, 
vor alien Diiigen .die zahlreichen Typen des Gyrus cinguli und Gyrus hippocampi 
und die Felder der oralen Stirnliirn]iartien. einsclilieblich der Orbitalflache, bieten 
weniger charakteristische Formen. 

Fiir die moisten Strukturformationen konnen wir sogar noch weitergehen 
und nicht nur Ahnlichkeiten in ihrem histologischen Aufbau und ihren auBeren 
Frscheinungsformen feststellen, sondern auch eine verbliiffende Gleichartigkeit 
in den gcgcnseitigen Lagcbeziehu ngen benachbarter Rindenfelder 
a nthropomorpher und niederer A ffc 11 konst at ieren. Derartige in jederHin- 
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sidit gleichwcrtige Cortexbczirke reprasentiercn die Arcae i—6, 9—15, 17—23, 
2 () —29, 31 und 32. Tektonisch nicht homologisierbar bleiben die Area limbica 
anterior (24) und die Area opercularis sive subcenlralis (30). Nach ihrer iiiiBcren 
Gestaltung differiercn die Felder 7 und 8, die Area parietalis und frontalis intermedia. 
Indessen diirfen wir, wie ich besonders hervorheben mochte, auf Grund dieser Alv 
\v(‘ichungen die Homologie der in Frage stehenden Typen noch nicht in Zweifel 
ziehen, da es sich jeweils nur um partielle Abartungen handelt, wobei vor allem die 
Hezieliungen dieser Felder zu ihren Nachbargebieten ziemlich unbeeinfluBt bleiben. 


Die Zahl der Arcae ni y cl oar chi tec tonic ae ist nicht bei samtlichen Affen 
dieselbe. Sie wachst vielmehr mit dem Aufsteigen in der Simierreihe, jedoch haltcn 
sich auch diesc Diffcrenzen in bescheidenen Grenzen. Den 31 Einzelareae der Cerco- 
pithecinen stehen 40 bzw. 41 Strukturformationen bei Gibbon und Orang gegeniiber. 
Dieser Zuwachs verteilt sich ziemlich gleichmaBig auf die einzelnen Windungsziige, 
so daB dem Gyrus cinguli, dem Lobus frontalis und der Insel jeweils nur ein neues 
Feld (25, 37 und 16) zukommt. Auf den Temporallappen entfallen beim Orang drei 
(38, 39, 40), beim Gibbon zwei Typen (38 und 39) mehr als beim Cercopithecus. Der 
(iyrus hippocampi vvird um die Areae 34 und 35 bereichert und die Regio retro- 
splenialis endlich um die Felder 36 und 41. 

Nach alledem diirfen wir das Ergebnis unserer bisherigen Betrachtungen dahin 
zusamraenfassen und sagen: Es best eh t zwischen anthropomorphen und 
niederen Affen , sowohl hinsichtlich der histologischen Struktur, wie 
der topischen Gliederung des Gesamtcortex zwar eine auffallende 
t'bereinstimmu ng, indessen deuten doch eine Reihe histologisch- 
lokalisatorischer Gesichtspunkte darauf hin, daB die tektonische 
und topische Cortexdifferenzierung bei den Anthropoiden zweifellos 
a uf ei ner hoheren E ntwicklungsst ufe stehtalsbei denCercopithecincn, 
daB sich abcr dieser Abstand durchweg in ziemlich bescheidenen 
G renzcn halt. 

Dem Gibbon wird man gemaB dem Standpunkt seiner Rindenentwicklung 
etwa cine Mittelstellung zwischen Orang und Cercopithecus einzuraumen haben. 


TT^er die Beziehiingen der v^erschiedenen Rindenfelder zu den Furchen und 
Windungsziigen kann ich mich kurz fassen, zumal auch nach dieser Seite hin nur 
IJnterschiede von geringer Bedeutung zwischen den einzelnen Affenfamilien bestehen 
und zudem Hirnkarten und Schnittebenendiagramme iiber einsehlagige Einzelheiten 
geniigend AufschluB gebcn. EinigermaBen hervorstechendere Differenzen bieten 
das obere Scheitellappchen, der Praecuneus und die Pars posterior des Lobulus 
paracentralis. Es kommen hier dadurch Verschiebungen zustande, daB die Area 7 
den Sulcus intraparietalis dorsalwarts iiberschreitet und jenseits der oberen Mantel- 
kante auf die vordere Halfte des Praecuneus iibergreift. Die Folge davon ist, daB 
die Area 5 nach vorne gedriingt wird und somit lateral nicht wie bei den niederen 
Affen den ganzen Lobulus parietalis superior einnirhmt, sondern nur dessen orale 
Halfte, wahrend sie medial auf das hintere Drittel des Parazentrallappchens an- 
gewiesen ist, also auf ein Gebiet, das sich beim Cercopithecus im Besitz der retro- 
zentralen Typen bcfindet. 
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Mit ahniichcn Umwalzungen haben wir im Stirnhirne, im Gebiet der zweiten 
und dritten Frontalwindung zu rechnen. Es handelt sich dabei hauptsachlich um 
die Umgebung des absteigenden Astes der Bogenfurche beim Gibbon und des Sulcus 
praecentralis inferior beim Orang. Der Ramus descendens des Sulcus arcuatus bildet 
bekanntlich bei den niederen Affen genau die Trennungslinie zwischen der Area 6 
einerseits und den Feldern 8 und 10 andererseits. Der entsprechende Furchen- 
abschnitt des Gibbon dagegen wird ganz von der Area 6 umlagert und beim Orang 
schiebt sich der raumlich korrespondierende Sulcus praecentralis inferior als Grenze 
zwischen die Area 6 und 8, kommt demnach ebenfalls nicht mit dem Typus 10 in 
Beriihrung. Auch auf der Orbitalflache und dem Gyrus rectus verandert sich 
das topographische Bild bei den anthropomorphen Affen dadurch, daB einmal der 
Gyrus orbitalis medialis nicht vie beim Cercopithecus von der Area ii, sondern 
von dem neu auftretenden Typus 37 eingenommen wird, und daB fernerhin das 
Feld II des Orang und Gibbon im Gegensatz zu den niederen Affen sich bis auf die 
Medianseite ausdehnt, wo es auf Kosten der Areae g, 12, 24 und 31 ganz betrachtlich 
an Raum gewinnt. 

Ehe ich die vorliegende Mitteilung schlieBe, ist es mir eine angenehme Pflicht, 
Herrn und Frau Dr. Vogt ergebenst zu danken fiir das freundliche Interesse an 
meinen Studien und die bereitwillige Gberlassung des wertvollen Materiales. Auch 
Herrn Privatdozent Dr. Brodmann in Tubingen bin ich fiir seine vielfachen 
Ratschlage wieder sehr zu Dank verpflichtet. 


Erkl&rung der Abbildungen. 

Die Textfigiiren 2—21 geben Schnittdiagramme aus je einer Horizontalserie eines 
Orang-Utan (A 11 der Institutssamniliing) und eines Gibbon (Aop47) wieder. Die jeweils in Klam- 
mern beigefiigten Zalilen entsprechcn den fortlaufenden Niimmern der einzelnen Schnitte. Die 
VergroOerung ist i : 1, also dieselbe "wie die der Hirnkarten in Figur 22—25. 


Bedeutung der Abkiirzungen: 


A m 

= 

Amygdala 

r 

= Sulcus frontalis inferior 

arc 

= 

Sulcus arcuatus 

fp 

= Sulcus frontalis principalis 

C 

= 

Cunens 

H 

= GyTus hippocampi 

c 

= 

Fissura calcarina 

h 

= Sulcus hippocampi 

cc 


Corpus callosum 


= Sulcus intraparietalis 

CA 


Cornu Ammonis 

La 

= Gyrus limbicus anterior 

Ca 

= 

Ciyrus centralis anterior 

Lt> 

— Gyrus limbicus posterior 

ca 


Ramus asceiidens fissurae cal- 

0 

= Lobus occipitalis 



carinae 

Olf 

= Olfactorius 

cd 


Ramus descendens fissurae cal- 

OpR 

== Operculum Rolando 



carinae 

0 

= Sulcus opercularis 

ce 

= 

Sulcus centralis 

oi 

= Sulcus opercularis inferior 

cm 


Sulcus calloso-marginalis 

orb. i. 

= Sulcus orbitalis intemus 

cma 

= 

Ramus ascendens S. calloso- 

orb. e. 

= Sulcus orbitalis externus 



marginalis 

os 

— Sulcus opercularis superior 

coa 

= 

commissura anterior 

oil 

= Sulcus occipito-temporalis late¬ 

Cp 

= 

Gyrus centralis posterior 


ralis 

F'l 


Gyrus frontalis su])erior 

otm 

= Sulcus occipito - temporalis me¬ 

F 2 

= 

Gyrus frontalis medius 


dialis 

/.•3 

= 

Gyrus frontalis inferior 

pi 

= Gyrus parietalis superior 

Fx 

= 

Fornix 

p 2 

= Gyrus parietalis inferior 

/I 

= 

Sulcus frontalis superior 

Parc 

= Lobulus paracentralis 
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P 

= Sulcus parietal is 

see 


Sulcus corporis callosi 

pee 

= Sulcus postcentralis 

si 


Sulcus simialis 

pees 

= Sulcus postcentralis superior 

sp 

= 

Sulcus subparietalis 

pcei 

= Sulcus postcentralis inferior 

Ti 

= 

Gyrus temporalis superior 

pol 

= Sulcus parieto-occipitalis lateralis 

7^2 


Gyrus temporalis medius 

pom 

= Sulcus parieto-occipitalis medialis 

73 


Gyrus temporalis inferior 

Pre 

— FYaecuneus 

P 

= 

Sulcus temporalis superior 

prcc s. 

= Sulcus praecentralis superior 

P 


Sulcus temporalis inferior 

pree i. 

= Sulcus praecentralis inferior 

td 


Ramus descendens S. temporalis 

R 

= Gyrus rectus 



superior 

rh. p. 

— Sulcus rhinalis posterior 

V 

= 

Ventrikel 

s 

—- Fwsura Sylvii j 

II 


Tractus opticus 

sa. 

= Ramus asceiidens fissurae Sylvii. 





Dio Figiircn der Tafeln 40—42 enthalten Cbersichtsbilder von Rindenquerschnitten aus 
dcr borizontalon Orang-Serie A ii. Die VergroBerung (30 : i) deckt sich genau mit derjenigen 
dor Tafelabbildungen in meiner I. Mitteilung iiber die Rindenfelderung niederer Affen. Schnitt- 
dicke 30/1, Farbung nach Wcigert (Wolters - Kulschitz ky). Beziiglich der Zahlung und 
Nomenklatur der Gnindschichten sei auf das Schema in Textfigur i verwiesen. Jedem Feld ist 
die Numnier, die es auf dom Oberflachenschema (Textfigur 22 und 23) tragt, beigegeben. 
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luternationaler Verein fiir medizinische Psychologic und Psychotherapie. 

Definition et valeur therapeutique de Thypnotisme. 

Rapport pr^sent^ k la Soci6t6 Internationale de Psychologie mMicale et de Psycho- 
th6rapie, session de Munich, Septembre 1911. 

Par le 

Dr. Bernheim de Nancy. 

I. 

Comment definir le mot hypnotisme ? Braid qui a invent^ le mot et la chose 
le definit ,,un sommeil nerveux, c.-a.-d. im etat particulier du systeme nerveux 
determined par des manoeuvres artificielles, etat particulier amen6 par la concentra¬ 
tion de Toeil visuel et mental sur un objet.“ 

L'hypnose serait done due; d’une part, ^unecause physique: fixity prolong^e 
des yeux sur un objet, d’ou paralysie par epuisement des muscles releveurs des 
paupieres et destruction de Tequilibre du sySteme nerveux; d’autre part, k une 
cause psychique: fixit6 d'attention dans laquelle Fesprit est absorb^ par une pensee 
unique. ,,Alors, dit Braid, le patient tombe dans Findifference; il est ferm6, pour 
ainsi dire, k toute pensee, k toute influence etrangere k Fimage que lui retrace son 
esprit. Dans cet ^tat son imagination devient si active que toute idee agrdable 
developpee spontanidment ou suggeree par une personne k laquelle il accorde 
d’une fa^on toute particuliere attention et confiance prend chez lui, toute la force 
de Factualite, de la r^alit6.“ 

L’ctat particulier du systeme nerveux determine par le braidisme serait 
caracterise par les phenomenes dits hypnotiques, la catalepsie, Fanesth^sie, la sug- 
gestibilite, Fhallucinabilit^, etc. Braid explique la catalepsie par la tendance au 
spasme r^flechi a tout le systeme musculaire par Fintermediaire des branches demi- 
paralys^es de la troisieme paire cranienne pendant la fatigue qu’impose aux yeux 
la fixite prolongec. Aussi, dit-il, en modifiant le proc6de, faisant toumer en haut 
les yeux vaguement, ce qui amene la dilatation des pupilles connue dans Fhypno- 
tisation, mais en ^vitant la fatigue par Focclusion des paupiers, il obtient le sommeil 
simple, sans catalepsie. 

La conception tlieorique et la definition de Braid ne peuvent se soutenir. Le 
meme sommeil avec les memes phenomenes, catalepsie, anesthesie, suggestibility, 
hallucinabilite, etc. etait produit par Fancien magnetisme, par les manoeuvres de 
Mesmer, par les passes les plus variables, comme celles que Charles Richet faisait 
encore pour provoquer Fhypnotisme, sans fixation des paupieres. 

Le meme sommeil aussi avec les memes phenomenes est provoqu6 par la 
suggestion verbale de Liebeaidt. ,,La suggestion, disait-il, est la clef du braidisme“. 
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II n’y a pas de fluide magnetiqiic; il n’y a pas non pins d’action physique hypno- 
tisante; il n’y a qu’une action psychique. C’esl la theorie psychique pure substi- 
tueo a la theorie fluidique de Mesmcr et a la theorie psychophysique de Braid. 

Cc fait est aujourd’hui hors de conteste. Il parait d’ailleurs avoir cte entrevu 
par Braid lui-iucme qui arriva par rexperience a attribuer 4 I’clement psychique 
une predominance sur I’^lcment physique. ..Les sujets exerces, dit-il, deviennent 
susceptibles d’etre affectcs exclusivement par I’imagination. Chez les individus tres- 
sensibles, la simjde supposition qu’il se passe quelque chose capable de les endormir 
suffit pour ])roduire le sommeil." 

L’influence de riinagination sur la production des phenomcnes n’avait pas 
ccha])pe non plus a certains niagnetiseurs et aux Societes savantes chargees de 
verifier les exped iences. 

Le sommeil nerveux avec ses phenoinenes s])eciau.\ pent done etre provoque 
I” j)ar le braidisrnc 011 fixation des yeux, 2" par les manoeuvres empiriques dii 
magnetisme. 

On a signale d’autres procedes: les excitations sensorielles monotones pro- 
longecs, un bruit subit intense, une lumiere vive soudaine, Tattouchement de cer- 
taines regions du corps dites hypnogenes. En realite tons ces proc6d6s divers n’agis- 
sent qiie par suggestion, lorsqu’ils sont assocics a I’idce donnee au sujet qu’ils ont 
pour but de le faire dormir. 

Cependant, dira-t-on, on pent, a I’exemple de Braid, endormir quelqu’un 
par fixation d’un point brillant, sans le prevenir qu’il va dormir, sans qu’il le sache. 

Mais la fatigue des paupieres determinee par cette fixation est une invite au 
sommeil. Il est des personnes qui nc peuv^ent fixer un point brillant sans que leurs 
yeux se ferment, et qui ne peuverit tenir les yeux clos quelques instants sans dormir. 
L’absence d’impressions visuelles, robscurite concentrant Tesprit sur lui-meme 
creent I’image du sommeil. C’est une sensation .suggestive qui appelle les sensations 
associc'cs, d’ou I’ctat de conscience qui est le sommeil. On pent done dire que le 
sommeil dit magnetique, comme le sommeil dit hypnotiqiie, ne sont que des sommeils 
par suggestion. 

En tous cas I’etat particulier du .systeme nerveux qui serait determine par 
les manoeuvres du braidisme, amenant une fatigue des releveairs des paupieres, 
n’est pas du a ce mecanisme, puisque les pas.ses et la suggestion verbale seule le pro- 
duisent. 

Get etat d’ailleurs est-il toujours un sommeil? 

Deja Braid avait constate que son procede ne donne pas toujours un sommeil 
profond: ,,C’est plutot, dit-il, une serie d’etats differents, susceptibles de varier 
indefiniment, dej)uis la reverie la plus legere avec excitation ou depression des fonc- 
tions, jusqu’au coma profond avec absence complMe de connaissance et de volonte. 
— A parler rigoureiisement, le mot hypnotisme devrait etre rc\serv6 aux sujets 
seuls qui tombent en effet dans le sommeil et qui oublient au reveil tout ce qui 
s’est pa.ss6 dans cet etat. Ouand ceci fait defaut, il n’est question que d’assoupisse- 
ment ou de revasserie“. 

,,I1 serait done k propos, ajoute Braid, d’ctablir une terminologie repondant 
a ces modifications. En effet parrni les sujets susceptibles de guerir par Thypno- 
tisme, k peine un sur dix arrive a la phase du sommeil inconscient. Le mot hypno- 
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tisme pent alors Ics induire en erreur et leur faire croire qu’ils ne tirent aucun profit 
d’un 4 tat dont les effets caracteristiques et evidents ne paraissent pas etre ceux 
qu’indique leur qualification.“ 

Malgre ces considerations, Braid propose de donner le nom d’hypnotisme 
d la production du sommeil artificiel, quand il y a perte de la memoire, de fa^on qu'au 
reveil le patient n’a aucun souvenir de qui s’est passe dans le sommeil. 

II. 

Mais ces phenomenes dits hypnotiques, ceux precisement qui caracteriseraient 
cet etat particulier, la catalepsie, ran6sthesie, la suggestibilite, Thallucinabilite, 
les applications therapeutiques, existent, Braid lui-meme le constate, alors que le 
sommeil n’est pas profond, n’est pas suivi d'amnesie c.-a.-d. que avec la definition 
de Braid, les phenomenes de Thypnotisme existeraient sans hypnotisme. Ce mot 
n’aurait done plus de sens. 

Le sommeilproduit paries manoeuvres magnetiques n’est pas non plustoujours 
un sommeil profond. ,,C’est“, dit le rapport de Husson, ,,un engourdissement plus 
ou moins profond, de I’assoupissement, de la somnolence et dans un petit nombre 
de cas, ce que les auteurs appellent somnambulisme.“ 

II en est de meme du sommeil obtenu par suggestion. Liebeault distingue 
sept degres de sommeil. Le premier n’est caract^ris^ que par de la torpeur, de I’assou- 
pissement, de la pesanteur de tete, de la difficulte k soulever les paupieres. Les 
deux derniers degr^ seuls constituent des sommeils profonds avec amn6sie au r^veil. 

Un des sujets seulement, d’apr^ Liebeault, tomberait dans ce sommeil. Mais 

peut-on appeler sommeil un 6tat dans lequel un sujet fermant les yeux n’^prouve 
que de la torpeur, telle que I’occlusion spontanee des yeux la determine chez tout 
le monde, alors que rouvrant les yeux, il se rappelle tout et dit n’avoir nuUement 
dormi? Faut-il dire dans ces cas avec Liebeault sommeil partiel, 6tat passif, par 
cela seul que le sujet presentait des phenomenes de suggestibility? 

Voici ce que je constate: Parmi les sujets soumis k Thypnotisation par le 
braidisme oii par la suggestion, il en est qui ont toute I’apparence du sommeil. On 
peut provoquer chez eux les phenomenes dits hypnotiques. Mais si on les abandonne 
k eux-memes, sans faire d’exp^rience, ils restent immobiles, ils peuvent ronfler, 
rever; ils peuvent se r^veiller spontan^ment, ou par suggestion, en se frottant les 
yeux comme des dormeurs ordinaires. Ils n’ont souvenir de rien, si ce n’est parfois 
de leurs reves, et ont la conscience d’avoir dormi. 

D’autres ont ressenti une sorte d’assoupissement ou n’ont rien senti du tout. 
Cependant ils ont pu etre influences, manifester de la catalepsie, de I’anesthysie, des 
hallucinations, des effets therapeutiques, ils ont assists en connaissance de cause 
k ces phenomenes. Sortis de cet etat, ils se souviennent de tout ce qui s’est passe 
et disent que, bien qu’ils n’aient pas dormi, ils n’ont pu resister aux suggestions. 
Faut-il dire que, malgre leurs denegations, ils ont dormi? Sans doute ils ont pre¬ 
sente des phenomenes dits hypnotiques plus ou moins accentues. Mais nous allons 
voir que ces phenomenes peuvent s’obtenir k I’etat de veille parfaite. 

D’autres enfin, sous I’influence de la suggestion du sommeil, croient qu’ils 
dorment, si je leur dis: ,,Vous dormez“. Et cependant, ils vont, viennent, repondent 
a toutes les questions; ils peuvent meme ne pas etre cataleptisables, ni anesthe- 
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siablos, ni halluciiiables. Ricn ne Ics differencic d'avec un siijet eveille, si ce n’est 
I'iilcc suggtdee qu’ils unt d’etre en scanmeil. An pseudo reveil, ils ne se souviennent 
de lien. —• Si an contraire dans ce pseudo sommeil, je leur dis: ,,Vous ne dormez 
pas“; ils repondent qu’ils ne dorment pas et se souviennent de tout plus tard. Chez 
ces sujets qiii rroieiit dormir, je ne cree pas le sommeil. mais seulement rUlHsion 
psycJiiqiie dii sommeil, sans I’acte corredatif. 

Je puis meme ('leer rUlusion iVitn sommeil retroactif qui n’a jamais existe. 
Je dis a un sujet: ,,Vous venez de dormir pendant deux lieures'*. Le sujet sugges- 
tionne est convaincu qu’il a dormi pendant deux heures et pent avoir perdu le sou¬ 
venir de ce qui s’est ])asse durant ces deux heures. 

Ainsi sommeil vrai avec amnesie totale, .sommeil incomplet avec amnesie 
partielle ou souvenir conserve, illusicm du sommeil sans sommeil reel, aucun synij)- 
tdme ni sensation de -ommeil, voil^ ce que presentent les differents sujets soumis 
ail braidisme ou a la suggestion verbale du sommeil. J’ajoutc que certains sujets 
(jui out Tapparence du sommeil profond et dorment reellement ne presentent 
cependant ni catalepsie, ni anesthesie, ni hallucinabilite, ni suggestibility exagerde. 
D’autres qui ne dorment pas. presentent ces phenomenes tres accentues. Leur 
intensite n’est jxis proportiijimelle a celle du sommeil. 

III. 

Ceci m’arnene a cette observation capitale. Ce n’est pas le sommeil provoque 
qui cree les phenomenes dits hypnotiqiies, anesthesie, catalepsie, hallucinabilite, 
suggestilulite, eflets theraj)eutiques. Ces phenomenes ne sont pas function de 
riiypnotisme ou du .sommeil provoque; ils .sont fonction de la suggestibility normale. 

On pent chez un sujet a I’etat de vcille parfaite, sans I’endormir ou essayer 
de rendormir prcalablement, en rinfluciK^.ant par la simple parole, ou par d’autres 
])roccdes suggestifs leur inqiosant I’idee, produire de 1’anesthesie', de la cata¬ 
lepsie, de riiallucinabilite, des effets thcrapeutiques, etc.; et ceci n’e.st pas excep- 
tionnel, mais un fait habituel. Je puis meme dire que tout .sujet qui peut dans le 
sommeil provoque par suggestion etre anysthesiy, contractury, halluciny, dybarrasse 
d’un trouble fonctionnel, peut I’etre tout aussi bien k I’etat de veille, alors qu’il 
n’a jamais etc soumis a ime hypnotisation anterieure; a moins qu’il n’ait I’idee que 
le sommeil est necessaire a la realisation de ces suggestions; car dans ce cas il les 
inhibe volontairement a I’etat de veille. Je n’ai pas constate, comme je le croyais 
au debut de mes recherches, que le sommeil augment at 1’intensity de ces phenomenes 
de suggestion. 

Si Ton avait dccouvert primitivement la po.ssibilite de creer I’anesthesie, 
la catalepsie, I’liallucinability, les effets thyrapeutiques, a I’ytat de veille, au lieu 
d’avoir dccouvert cette suggestibility dans I’ytat dit magnytique, ou hypnotique, 
ou de sommeil provoque, on n’aurait pas ctabli entre ces deux faits une relation de 
cause k effet, on n’aurait pas dit que ces phynomenes sont liys k un ytat nerveux 
special qu’on appelle magnetique, ou hypnotique, ou sommeil provoque. On aurait 
dit: La suggestibility est une propriety normale du cerveau humain. Toute idye, 
toute image psychique tend a se rcaliser. La suggestibility est variable suivant les 
sujets, suivant I’idee suggyree, suivant I’etat d’ame. Le sommeil lui-meme, comme 
les autres actes suggerys, se ryalise parfaitement chez les uns, imparfaitement chez 
d’autres, ne se ryalise nullement chez d’autres. sommeil provoquy est un phyno- 
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mene de suggestion coniine les autres; il ne les domine pas, il n’est pas necessairc 
prealalilement pour creer les autres phenornenes de suggestibilite. 

On dira: cela est vrai. Mais la suggestion a I’etat de veille, pour qu’elle in¬ 
fluence le sujet et transforrne I’idee suggeree en acte, doit ce|)endant determiner 
iin Hat particulicr du cerveau qui est precisement I’etat hypnotique. Ce n’est pas 
le sommeil vrai, e’est cependant im sommeil partiel, un etat passif, coinme disait 
Licbeaidt, un tHat d’inhibition, comme on dit aujourd’hui. Le mot hypnotisme 
comprendrait tons ces etats, depuis Tinfluence legere jusqii’au sommeil profond. 
Si cette definition et cette concej^ion etaient adoptees, toute influence cO'ebralc 
determinee par la parole, par la persuasion cpii s’adresse au sentiment autant qii’a 
la raison, par une impression, par une emotion, tout cc qui im])ressionne le cerveau 
et le decide 4 agir serait de riiyqmotisme. Ouand la parole suggestive d’un avocat 
arrache au jury un verdict qu’il ne rendrait ])as le lendemain, apres reflexion 
prolongee, quand Teloquence d’un tribun lui v'aut une majorite de suffrages due 
surtout a Timpression du moment, impression qui exalte certaines modalites psy- 
chiques, et inhibe d’autres, ce serait de Thypnotisme. Presque toute notre vie de 
relation serait de Thypnotisme. 

Sans doute, e’est de la suggestion. Il est vrai de dire que toute la vie de re¬ 
lation consiste en phenornenes de suggestion; nous suggerons aux autres, nous 
sommes suggestionnes par les autres. Mais il y aurait un abus de mot a aj){)eler cela 
de riiypnotisme, mot qui implique I’idee de sommeil et I’idee d’un etat special qui 
ne serait pas notre ^tat habituel. 

Mais, dira-t-on encore, ce n’est pas tout le psychisme que le mot suggestion 
doit impliquer, e’est un psychisme spcViall II n’y a suggestion, soit a I’etat de veille, 
soit a I’etat de sommeil et dans ce cas, elle est hypnotique, que si nous determinons 
line idee ou un acte insolite qui ne concorde pas avec la mentalite habituelle du 
sujet, mais qui implique une sorte de dissociation des processus psychiques, une 
desagregation de la synthese men tale. 

Que faut-il appeler idee ou acte insolite? Le jury, empoigne par un plaidoyer, 
un parlement suggestionne par rorateur. I’acheteur seduit par la faconde du 
v'endeur, e’est bien de la suggestion. Ce sont cependant des faits de la vie 
courante qui n’ont rien d’insolite. Le raisonnement le plus affine impressionne la 
sensibility; et nos actes les plus habitiiels ne sont pent etre jamais determinees par 
la seule coordination des processus psychiques; I’inconscient ou le subconscient 
comme on dit, joue un role dans presqiie tons nos actes. 

Quand dans une societc je bailie involontairement, et qu’a ma suite par 
imitation, sans le vouloir, plusieurs personnes se mettent 4 bailler, il y a bien 14 un 
phenomene de suggestion: la vue de mon baillement a produit chez d’autres la sen¬ 
sation de baillement et cette sensation, image psychique, est devenue acte. J’ai 
fait de la suggestion, sans le savoir; mes imitateurs ont ete suggestionnes 4 leur 
insu. S’ils avaient pu prevoir le phenomene, ils en auraient fait I’inhibition. On 
ne pent cependant pas dire qu’ils ont ete hyjuiotises: il n’y a 14 ni sommeil, ni ^tat 
voisin du sommeil, il y a in/liience; il y a suggestion. C’est un phenomene habituel 
qui n’a rien d’insolite. 

Voici une de mes experiences que je rappelle: Je suggere verbalement 4 quel- 
qu’un que son pouls va s’accelerer ou se ralentir. La suggestion ne ryussit pas. 
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A un cUitro je ne fais pas dc siit^gestion verbale. Sans rien dire, j’enregistre 
son poiils sur un cardiographe dc Marey et j’enregistre Ic temps avec un compteur 
a secondes. Pendant cjue le trace a lieu je compte le pouls a haute voix, d’abord 
exactement; puis a})res un certain temps, je compte plus de pulsations qu’il y en a; 
ajMcs un certain temps encore. j,’en compte moins, sans rien dire au sujet. En re- 
perant le trac6 ])lus tard, je constate que le pouls s’est acc 41 ere pendant la num6ra- 
tion accelerce, qu’il s’est ralenti pendant le numeration ralentie, et cela a I’insu du 
sujet (pii ne s’en cst pas doute. ('/est I'image psychique de rhytrne acc 61 ere ou 
ralenti qui a actionnc I’innervation du coeur. Ai-je hypnotist le sujet? J’ai cree 
line influence suggestive. Ai-je fait un phenomene insolite? 

Oiiand nous marclions dc notre pas ordinaire et qu’apres un certain temps, 
nous Comptons plus vite que cc pas i, 2 , 3, 4, instinctivement, involontairement 
notre pas s’acctdere, actionnc comme le coeur de I’autre sujet, par I’image psychique 
de rhytine accelere. C’est bien de la suggestion, dans le sens que je donne a ce mot, 
image psycIiiqHe qui tend d sc realiscr. 

On voit que ces phenomtmes soi-disant insolites, de dissociation psychique 
oil d’inhibition . sont bien des phenomenes normaux et qui se passent tons les jours 
dans la vie courante. 

En void un bien insolite, quasi pathologique, que tons les medecins, moi 
com])iis, out provocpie a leur insu. On a decrit chez les hystcriques et les neuras- 
tlKhii([ues line hcmiancsthcsie sensitive-sensorielle. Or je me suis assure, et Babinski 
a confirine mon assertion, que cette hemianesthcsie n’existe pas spontandnent, 
niais est creee par I’exploration mdlicale. Le m^dccin qui s’attend k trouver un 
pluhiomene consigne dans les livrcs, le cherchc, et en donne I’idee au sujet sug¬ 
gestible qui le cree a son insu. Moi-meme, quoique familiarise avec la suggestion, 
j’ai trouN'e ce ])lienomene tres frcquemment et tres nettement chez mes hystcriques, 
jiisqu’il y a line quinzaine d’annees. Dcpuis cette epoque je ne I’ai plus trouve une 
seule fois, parce que j’ai aj:)pris cnfin a ne plus faire de suggestion inconsciente avec 
rexploration. Au lieu d’hcmianesthcsie, j’aurais aussi bien pu faire de I’hemi- 
hyperesthesie, et croire a I’existence spontane de ce symptome. 

Voila done un phenomene bien anormal en apparence, et dont la provocation 
sc'inlde indiquer une ties grande modification du psychisme cerebral, un etat par- 
ticiilier d'inhibition et qui cependant se realise inconsciemment. 

Quand on ferine les yeux et qu’on se concentre en pensant, cette pensce de- 
vient soiivent image tres-nette; il y a autosuggestion hallucinatoire. D’aucuns diront 
qu’il y a soinineil, auto-hypnotisme avec hallucination. 

Mais est-ce la un acte anormal? Le cerveau n’a produit k I’etat de veille 
ou de sommeil que cc qu’il Realise physiologiquement et constamment. 

Qu’il y ait dans ces cas, defaut de coordination ou dissociation des processus 
psychiques. inhibition de certains centres avec exaltation d’autres, je le veux bien! 
Mais il faut avouer que ces phenomenes de dissociation sont presque constants; ils 
constituent la vie meme de Tame. 

Ni le mot suggestion, ni le mot hypnotisme ne doivent impliquer un pro¬ 
cessus special, exigeant des manoeuvres speciales, donnant lieu a des phenomenes 
speciaux; ce sont les processus normaux de la vie journalicre. Ai-je reussi a le 
demon t re r ? 
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J’ai cherche a etablir: 

1® que Tetat (leteiTnin(^ par le l)rai(lisme ou par la suggestion dii s(jmmeil 
n’est pas toujoiirs le sommeil; 

2 ® que les phenoinenes dits liypnotiques ne sont pas caracteristiqiies (run 
etat special, inais qu'ils s’obtiennent aussi bien a.l’etat de veille, sans inanc€ii\'res 
particuliercs; 

3 ° que toute impression, toute idee, toute image psychiqiie cst une suggestion, 
laquellc pent ou non se realiser. 

IV. 

D’apres ce qui precede, comment faut-il definir le mot hypnotisme? C’est le 
sommeil provocpie par un precede suggest!f. 

Le mot hypnotisme pourrait etre supj)rime et remj^lace ])ar les mots: sommeil 
par suggestion, ('ette terminologie hypnotisme diie a Braid ne serait utile que si 
ce sommeil avait cpiclquc chose de special, de dillerent du sfirnmeil naturel. s’il 
communiquait a rorganisme des proprietes noin elles, comme on le croyait, comine 
certains le croient encore. Mais ce s(unmeil, quand il est reel, qu’il soit obtenii par 
les passes, le braidisme, la parole, maniteste les memes phtuiomemes que ceiix 
determines par la suggestion a I’etat de veille et qu’on pro\'oque aussi dans le 
sommeil spontane: La suggestion simj)le (jiii invite au sommeil d’une \T)ix douce 
ou imperative, agit comme la mO're (]ui endort son enfant par sa parole instincti- 
vement suggestive. Dira-t-on qu’elle hypnotise son enfant? 

L’hypnotisme par Temotion ([ue ses pratitiues eveillent dans I’esprit de cer¬ 
tains sujets, pent ]U()voquer de secousses musculaires, de la resjuration haletante. 
des symptomes hysteriformes; ou trou\ e des exemples de ce genre dans les obser¬ 
vations de Braid lui-meme; ces sym] 46 mes compliquent I'hypnose. Une vraie 
crise de coin'ulsiori ou de sommeil hystchiqiie jxuit renqdacer le sommeil suggere. 
Mais quand la suggestion est calmante et ne ])roduit i)as d’(.unotii)n hysterogene, 
alors c’est le vrai sommeil qui est determine. II ne differe du sommeil ordinaire 
que j)arceque le sujet est en rapport direct a\ec I’endormeur et ]xnit pendant le 
sommeil continuer a subir son influence. Tel est aussi renfant que sa mere endort. 
Souvent elle jxnit continuer a lui causer; il ecoute et parfois repond, tout en conser- 
vant les yeux clos et rajq^arence du sommeil, avec amnesie au reveil. Dans le sommeil 
spontane d’ailleurs, comme le general Noizet, Lichcaidi et d’autres Tout constate, 
on pent quelquefois, en causant doiu'ement au sujet et lui suggerant de continuer 
a dormir, se mettre en rapport avec lui, sans le rewiller. et alors on jx^iit determiner 
chez lui tons les phenomenes du sommeil ])rovoque. on pent le cataleptiser. I’anes- 
thesier, diriger ses reves, en faire parfois un somnambule. Rien ne differencie alors 
le sommeil naturel d’avec le sommeil ]uo\’o(|uc. dit h\'pnotique. 

Le sommeil provoque pas ] 4 us que le sommeil spciutane n’est jamais ni coma- 
teiix, ni lethargi(|ue. Ouelque profond qu’il paraisse, on pent toujours rapidement 
ou en insistant, reveiller le .sujet par la parole. 11 entend; en le stimulant, on ol;)tient 
des reponses. Au reveil, quand il parait avoir une anmLsie complete, on peut tou¬ 
jours, en affirmant qu’il va se souvenir de tout ce qui s’est ])assc pendant le sommeil, 
en I’invitant a se concentrer en lui-meme, comme on le fait, quand on cherche a sc 
rappeler quelque cliose, on peut la^veiller tons les soin enirs de ITdat hypnotique. 
Les souvenirs n’edaient pas abolis, mais latents. 
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Quant a la psychophys’ologie du sommtil soit spontane, soit provoqiie, nous 
I’ignorons. Est-il lie a des troubles circulatoires, est-il autotoxiquc, est-il neuro- 
dynainicpie, nous ne Ic savons, et ces mots n’expliquent pas d’ailleurs le processus. 
La rapidite avec laquelle on pent chez certains sujets le faire et le defaire, semble 
indiquer qu’il est plutot en rapport avec une modification neuro-dynamique actionnee 
par la suggestion. ]\Iais jusqu’ici nous nc connaissons le sommeil que par ses symj)- 
tbrnes sulqectifs, la sensation de somnolence et d’engourdissement qui le preccxle, 
la sensation de dcsengourdissement et de reveil graduel qui le suit, I’amnesie de la 
vie du sommeil on le souvenir de ses reves. Mais nous n’avons auciin symptome 
objectif certain pour faire ce diagnostic certain et depister le simulateur. 


La suggestibilite, proprictc norinale du cer\'eaii, est-elle exaltee dans le som- 
nieil naturel on provoque? II est certain que dans cet etat de concentration psychi- 
que, oil Tesprit ne regoit plus d’impressions du monde ext^rieur, ou le controle est 
absent, on Lautomatisme cerebral prcdomine, les idees ecloses deviennent plus 
facilement images. Les reves sont des autosuggestions hallucinatoires. Sans doute, 
ce mode de suggestion passive que Fimagination cr6e automatiquement sans le 
concours actif du sujet qui ne pent s’y soustraire, Fhallucinabilit6, est exalte pen¬ 
dant le sommeil. Mais d’autres suggestions sont mieux r^alisees a F 4 tat de veille: 
tels les actes moteurs et intellectuels complexes qui ont besoin de la collaboration 
active des facultes de controle. 

On objectera que les somnambules spontancs ou artificiels, font des actes com- 
])lexes delicats qui exigent une attention soutenue et que meme ils les font souv^ent 
mieux qu’a Fetat de veille. 

Cela est vrai. Mais ce somnambule qui se livre a im travail actif, necessitant 
Fapjdication du corps et de Fesprit, qui va, vient, ^crit, compose, agit avec tout son 
controle, et n‘est certainement pas un automate, dort-il en realite? Qu’il ait les 
yi'iix fermes ou qu’il les ouvre, ce qui arrive souvent, il peut avoir Fillusion persis- 
tante du sommeil, il n’en a pas les symptomes. Je pense que pour executer Facte 
comjdexe et delicat qui lui est suggcr^ ou qu’il se sugg^re, il fait appel a ses facultes 
de raison, c.-a.-d. sort de son sommeil dont il peut garder seulement Fillusion; il 
continue a agir comine un .suggestionn6 k F6tat de veille; il est sous Finfluence de 
Fidee dominante qu’il doit realiser. Il n’est pas endormi, mais monoideise, dans 
Fetat de conscience de la suggestion; et parfois, revenu k son etat ant6rieur, il peut 
ne pas se rappeler ce qu’il a fait dans cet 6tat de somnambulisme actif qui, suivant 
inoi, est toujours vigil. On peut provoquer d’ailleurs, comme j’ai dit, chez beaucoiip 
de sujets .suggestibles les phcnomcnes de somnambulLsme, c.-a.-d. de suggestibilite 
active, a FtHat de veille, avec ou sans amndsie consecutive. L’etat des sujets que 
Fon met en somnambulisme, apres provocation prealable du sommeil, est absolument 
identique a ceux chez lesqiiels on le produit sans sommeil prealable; et on peut aussi 
chez eux conserve!* ou rev-eiller les souvenirs de la vie somnambulique. Je ne pense 
j)as qu’on puisse considerer comme dormant des sujets qui peuvent ouvrir les 
yeux, rejiondre avec intelligence, executer tons les actes, donner toutes les mani¬ 
festations de Factivite raisonnante du cerveau. Sans doute ils ont des lacunes 
cercbrales; le controle est fausse par Fidee suggcree; Fabsorption par une idee peut 
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inhiber d’antrcs proce.ssus cercd)raux. Ainsi en est-il a I’etat dc veillc, quand nous 
somincs dornincs par une impression psychiqiie impcrieuse. t 

Lcs modes divers dc siiggestibilite varient siiivant les divers etats de cons¬ 
cience. La concentration dii sommeil, Texaltation religieuse, Texcitation cerebrale 
par Talcool, la gaite, la colere, I’affection, la pitie, ramoiir-propre, etc. chaque 
ctat d’ame cree une impressionabilitc particuliere et favorise certaine siiggestibilite 
qui lui est adaptec. 

Quoiqu’il en soit. ce que je puis affirmer de nouveau, c’est qne. du point devue 
experimental et therapeutique, j’ai toujours pu de\’elo])jier a TtHat de veille les 
memes sugge.stions de sensibilite, dc rnobilite, d’images sensorielles, d’actcs que dans 
I’etat d’hypnotisme. ('elui-ci, en creant le sommeil, nc m’a pas {)aru d’une fa^)!! 
gcnerale exaltcr la siiggestibilite. 

VII. 

Le .sommeil provoqiie exaltc-t-il, par lui merne ou par suggestion, les facultes 
cerelirales? Developpe-t-il la memoire, la puissance de rimagination, les aptitudes 
naturelles du sujet, litteraires, scientifiques, artistiques, musicales, etc., la faculte 
d’auto-ob.servation ? L’hyjiuotisme est-il une mcHliode de vi\'isection de Tame, 
comme on Fa dit, qui facilite I’introspection jrsychologiqiie du sujet? 

L’action efficace du sommeil sur rintelligence semble demontree ])ar ce fait 
d’observation, que nous nous endorrnons quebpiefois avec iin jiroldcuue dans la tete 
que nous n’avous pu resoudre a I'etat dc veille et ipie nous nous reveillous avec la 
solution. La nuit, dit-on, porte conseil. II est possilile qu’en nous endormant 
avec I’ob.se.ssion du problcme, I’esprit suggestionne y j)cnse la nuit, et mieux concentre 
en lui-meme. non distrait par les imjiressions du monde extericur ab.sentes. en 
trouve mieux la .solution. Mais il faudrait savoir si cet etat ou le cerveau retrouve 
tout .son controle et son activitc volontaire pour dechiffrer une question ardue, pent 
tdre considere comme un sommeil, et n’cst pas encore, comme le somnambulisme, 
un rcveil des facultes avec concentration p.sychiquc autosugge.stive, un etat de 
conscience s])ecial, mais vigil, avec amnesic consecutive. 

Ce que je puis dire, c’est que experirnentalement. jc n’ai pu accroitre les di- 
verses facultes intellectuelles par la suggestion, ni ])endant le sommeil, ni a I’etat 
de veille. J’ai essaye autrefois, au debut de mes recberchcs experimentales, de 
faire faire a mes meilleurs .somnambiiles des dessins, des calculs, des exercices de 
memoire et aiitres, suivant leurs aptitudes, dans I’etat de .somnambulisme provoque 
et je n’ai pas constate qii’ils pussent mieux faire qii’a I’etat de veille. L’hypno- 
tisme n’est pas un mo3^en d’education, ni d’ortho])edie morale et intellectuelle. II 
ne remplace pas I’education bien dirigee qui est une suggestion a I’etat de veille. 
Sans doute, pour cdablir que la nitunoire est augmentee dans le sommeil. on citera 
les reves avec reviviscenscc de vieux .souvenirs qui parais.saient effaces jxmdant la 
veille. C’est la meynoire passive autoniatiquc qui .se reveille freipiemment au choc 
des impressions fortuites qui actionnent rimagination ])endant le sommeil et aussi 
pendant la veille. Mais la mhaoire active, consciente. qui se cherclie elle-meme, 
je n’ai pu I’actionner par suggestion dans le .sommeil ])lu.s que dans la veille. 

VIII. 

Une derniere question se po.se. Le sommeil pro\'oque ou h\'])no.se a-t-il ])ar 
lui-meme une vertu therapeutique? Quand ce sommeil e.^'t calme, sans agitation, 
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sans plu'noTm'nes cniotifs, il agit cuinmc le sommcil ordinaire, il rejx^sc. il rcstaure, 
il dissipe curtains malaises j)hvsi(jiu‘s et moraux. Lorsqu’il a line action tliera- 
|)uiiti(jue reelle sur certains svanptomes psychonerveux, tels qiie douleiir, anesthesie, 
impotences, vnmissemt'nt nerveiix, etc. que le sommeil ordinaire n’a pu giierir, 
c’est (pie le siijet sait cpi’il est endormi dans im but cnratif et il s’endort avec cette 
idee. C’est la siigi^estion, ce n’est pas le fait passif de Thypnose qiii fait la guerison. 

Mais la suggestion th(:*ra])eiiti(jne est-elle plus efficace dans le sommeil pro- 
\'o(jue (pie dans IVHat de veille? Je le croyais an debut de mes recherches et je 
cluachais a oiitenir I’liypnose a\'ant de faire la suggestion. Depnis longtemps, dans 
le ])lus grand nombre des cas. ]v fais la p>ychotlKM'apic ]iar la jxirole et d’autres 
j)roc('d('s suggestifs, sans sommeil prc'alable, et je n’ai ])as constate d’lme fa^on 
gent'rale que U' sommeil fut prt'h'rable. 

Dans certains cas seulement lorsqu’il s’agit de psychonevroses qui se passent 
dans le somnK'il nu'me, telles que terreurs nocturnes, rt^'ves obscLxlants, cauchemars 
nocturnes, acces de soinnambulisme, incontinence nocturne d’urine chez les enfants, 
il y a axantage a j)rov()(]uer le sommeil, c.-a.-.d. le memc etat de conscience que 
C(‘lui ou la psychonevrose a lieu. Dans cet etat, je puis souvent la provoquer et 
rinhiber, apprendre an sujet a rinliiber, et rectifier le «'ommeil en le d(^^barassant 
de Cette complication auto-suggestivT. 

Il pent ctre bon de prodiiire le sommeil on Timage psychiqiie du sommeil, 
si c(‘la est possible, lors(4u’il s’agit d’agitation vive, douloureuse, convulsive, emotive, 
etc. que la suggestion a lY'tat de veille a dej^ pii calmer; le .sommeil entretient ce 
calnu , ivpare la fatigue et rcstaure I’eciuilibre physique et moral. Mais lorsqu’il 
s’agit de troul)k s fonctionnels actifs de la veille, tels que paralysie psychiqiie, crampes, 
aiu'sthesie nerx euse, crises d’hysterie, habitudes vicieiist^s, pseudo-coxalgie, etc. 
la suggi'stion actix'e a I’chat de veille, avec ses proced(?s divers adapt(?s a la maladie 
et a rindividiialitcg est ])lusefficace, car elle fait I’l^'diication du sujet et lui apprend 
a faiix* rinhibition et la dynamogchiie mVessaires pour combattre chaqiie symptome. 

Je n’ai pas a insister sur les (Uhails du modus faciendi qui convient k chaque 
cas et a cluupie individiialite. 

('o)iclusiofis i^nuralcs: i" L’hvpnose est le sommeil provoque par suggestion; 

. 2" Les phenoim'nes dits hypnoti(pies, catalepsie, anestlmsie, suggestibilitii, 

hallu(unalulit(.^, s’obtiennent aiissi bien chez les sujets suggestibles, k I’etat de veille. 

y Le sommeil hypnoti(pie n’a pas de propri(!'t('s particulieres; il ne differe 
en ri('n. quand il est ixVl, du sommeil naturel. 

4" L’hypnotisme n’a pas de vertus therajieutiques speciales. 

5'’ Le somiiK'il j)rovoque pent etre utile et indi(pie pour certains cas. 

O'" D’une fa(^on giuK^rale, la psychotlmrapie dans Tetat d’h3^pnotisme n’est 
pas plus efficace (pie dans I’etat de veille. 


C 




20 5 


Digitized by t^ooQie 


Original frem 

COLUMBIA UNIVERSITY 



Digitized by 


478 

Internationaler Verein fiir medi- 
zinische Psychologie und 
Psychotherapie. 

Vorlaufig-es Programm 
der 

diesjahrigcn V^ersammlung in Miiiichen 
am 25. und 26. September 1911. 

Diskussionsreferate: 

Herr Bernhkim (Nancy): Definition und 
therapeutischer Wert des Hypnotisraus. 

Herr Clapari^de (Genf): Psychologische 
Interpretation des Hypnotismiis und des 
Schlafes. 

HerrTRdMNER (Hamburg): Traumdeutung 
und Traumbedeutung. 

Herr Frank (Zurich): Die Determmierung 
physischer und psychischer Symptoine im 
Unterbewufitsein. 

Vortrage: 

Herr OsTERRElCH (Tubingen): Das Problem 
des Ichs nach seinen normalpsychologischen 
und pathologischen Seiten. 

Herr Kohnstamm (Kdnigstein): Der psycho- 
biologische Standpunkt in der Erkenntnis- 
theorie. 

Herr Dupre (Paris): Hysteric und Pseudo- 
logia phantastica. 

Herr Seif (Miinchen): Thema vorbehalten. 

Herren Leri und V^URPAS (Paris): Psycho- 
physiologische Beobachtungen an Anen- 
cephalen. 

Herr Delius (Hannover): Die hypnotische 
Behandlung des Asthma nervosum. 

Herr Bonjour (Lausanne): Die Grenzen 
der Psychotherapie. 

Zusammenfassungen der Vortrage sind 
mdglichst bald an Herrn Dr. V. IIatting- 
BERG; Munchen, Rauchstrafie 12, 

Anmeldungcn weiterer Vortrage an das 
Neurobiologische Institut, Berlin W., Magde- 
burgerstrafie 16, zu senden. 


Journal f. Psychologie 
und Neu rologie- 

Societe internationale de Psycho¬ 
logie medicale et de 
Psychotherapie. 

Programme provisoire 
de la 

reunion de cette annee a Munich 
Ics 25 et 26 septembre 1911. 

Rapports: 

M. Bernmeim (de Nancy): Definition et va- 
leur thera])eutique de Thypnotisme. 

M. ClaparEde (de Geneve): Interpretation 
psychologique de I’hypnotisme et du sommeil 
naturel. 

M. TroMNER (Hamburg): L’interpretation 
et la signification des reves. 

M. Frank (Zurich): La facon dont des 
symptomes physiques et psychiqiies sont de¬ 
termines dans la subconscience. 

Communications; 

M. Osterreich (Tubingen); Le problcme 
du Moi au point de vue de la psychologie 
normale et pathologique. 

M. Kohnst.\MM (Kdnigstein): Le point de 
vue psycho-biologique dans la theorie de la 
connaissance. 

M. Dupre (Paris): Hysteric et Mythomanie. 

M. Seif (Munich): Thema reserve. 

. MM. Leri et Vurpas (Paris): Observations 
psycho-physiologiques sur des anencephales. 

M. Delius (Hannovre): Le traitement hyp- 
notique de Pasthma nerveux. . 

M. Bonjour (Lausanne): Les limites de la 
psychotherapie. 

On est prie d’envoyer le plus tot possible 
un resume au Dr. v. Hattingherg, Munich, 
Rauchstr. 12, 

et d’annoncer les nouvelles communi¬ 
cations a PInstitut neurobiologique, Berlin W., 
Magdeburgerstr. 16. 
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Tafel 39 


Explanation of tables 29—38. 


A. 

B. 

C. 

D. 

E. 

F. 

G. 

H. 


1.. 

M. 

N. 

O. 

P. 

Q- 

K. 

R‘. 

S. 

u. 

w. 

X. 

Y. 

Z. 


Capital Letters, Gyri. 

Gyrus Sylvianus anterior. 
Gyrus Sylvianus posterior. 
Gyrus Ectosylvianus anterior. 
Gyrus Ectosylvianus posterior. 
Gyrus Ectosylvianus medius. 
Gyrus Coronalis. 

Gyrus Suprasylvianus. 

Gyrus Crucialis. 

Gyrus Intralateralis. 

Gyrus Suprasplenialis. 

Gyrus Postsplenialis. 

Prorea. 

Gyrus Olfactorius. 

See small letters. 

Lobus Olfactorius. 
Hippocampus major. 

Cornu Ammonis superior. 
Cornu Ammonis inferior. 

Gyrus Orbitalis. 

Gyrus Uncinatus. 

Gyrus Splenialis. 

Gyrus SupracaUosus. 

Gyrus Presplenialis. 

Gyrus Genualis. 


a. 

b. 

c. 

d. 

e. 

f. 

g- 

h. 

j- 

k. 

l . 


P- 

q- 

s. 

t. 


Small Letters, Sulci. 

Sulcus Sylvianus. 

Sulcus Ectosylvianus anterior. 
Sulcus Ectosylvianus posterior. 
Sulcus Suprasylvianus. 

Sulcus Coronalis. 

Sulcus Crucialis. 

Sulcus Ansatus. 

Sulcus Lateralis. 

Sulcus Intralateralis. 

Sulcus PosterolateraHs. 

Sulcus Rhinalis anterior. 

Sulcus Rhinalis posterior. 
Sulcus Orbitalis. 

Sulcus Splenialis. 

Sulcus Suprasplenialis. 

Fissura prima Cerebelli. 

Sulcus Olfactorius. 

Sulcus Genualis. 


Ordinary Numerals. 

1. Eminentia Parietalis. 

2. Meatus Auditorius externus. 

3. Lobus Pennatus posterior Cerebelli. 

4. Paraflocculus Dorsalis Cerebelli. 

5. Paraflocculus Ventralis Cerebelli. 

5^. Lobulus Petrosus. 

6. Lobus Pennatus anterior CerebelU. 

7. Flocculus. 

8. Pedunculus medius Cerebelli. 

9. Cochlea. 

10. Hippocampus. 

11. Corpus Geniculatum internum. 


12. Corpus Geniculatum externum. 

13. Corpus Callosum. 

14. Fornix. 

15. Thalamus Opticus. 

16. Nucleus Caudatus. 

17. Tentorium. 

18. Corpus Quadrigeminum posterius. 

19. Brachium posterius. 

20. Lemniscus laterahs. 

21. Nuclei Dentatus et laterales Cerebelli. 

22. Trapezium. 

23. Lobus Paramesialis. 

24. Culmen. 

25. Pedunculus inferior Cerebelli. 

26. Lobus Sigmoideus Cerebelli. 

27. Uvula. 

28. Lobus centralis Cerebelli. 

29. Pons Varolii. 

30. Capsula interna. 

31. Corpus Quadrigeminum anterius. 

32. Nuclei Fastigii et Centrales Cerebelli. 

33. Pedunculus superior Cerebelli. 

34. Ohva inferior. 

35. Crus Cerebri. 

36. Tractus Pyramidahs. 

37. Nodulus Cerebelli. 

38. Columna Fornicis anterior. 

39. Commissura anterior. 

40. Infundibulum. 

41. Hypophysis. 

42. Commissura CerebeUi. 

43. Corpus Albicans. 

44. Fasciculus Thalamo - mammUlaris, 
(Vicq d’Azyr). 

45. Fasciculus Retroflexus (Meynert). 

46. Lemniscus mediahs. 

47. Massa intermedia. 

48. Commissura posterior. 

49. Tectum. 

50. Taenia Thalami. 

51. Lingula. 

52. Pyramis. 

53. Genu Corporis Callosi. 

54. Nucleus Lenticularis. 

55. Corpus Subthalamicum (Luys). 

56. Nucleus Ruber. 

57. Splenium Corporis Callosi. 

58. Tuberculum Acusticum. 

59. Tractus Peduncularis Transversus. 

60. Taenia Pontis. 

61. Tuber Cinereum. 

62. Locus Perforatus posticus. 

63. Lobus Chvi. 

Roman Figures refer to the corresponding 
Cranial Nerves. 

I’. Root of Olfactory Nerve. 

II. Optic Nerve, Tract, or Chiasma. 

V. Spinal root of Vth nerve. 

VI. Nucleus of VI th nerve. 
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Area praeparietalis — 5 — 
(A 11, 390) 


Area parietalis — 7 — 
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Area opercularis — 30 — 
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Area iasularis ant. inf. 

(All, 727) 


Area orbital, lat. inf. — 37 
(All, 720) 


Area orbitalis med. — 12 
(All, 72C^ 


Area temporalia med. — 21 
(A 11, 490) 


Area temporalis inf. — 20 
(All, 140) 


Area temporalis sup 
(A 11, 620) 
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Area calcarina — 17 — 
■(All, 720) 


Area occipitalis — 18 — 
(All, 580) 


Area praeoccipitalis — 19 — 
(All, 727) 
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Quelques considerations 

generates d propos du syndrdme du corps strie. 

Par 

Cecile Vogt. 


I. 

Nous avons entrepris nos recherches clinico-anatomiques en prenant comm6 
point de depart la donn^e suivante: ,,k toute difference dans la localisation ^ pro¬ 
cessus anatomo-pathologique doit correspondre une difference dans la sympto- 
matologie“. Prenant des cerveaux qui presentent des lesions diversement lOca- 
lisees et comparant les observations cliniques, nous essayons de degager le$ sym- 
ptomes specifiques k chaque localisation. Quand nous avons k faire k des tableaux 
cliniques complexes, ce qui est k peu pres la regie, nous cherchons les traits communs 
pour les rapporter aux lesions communes et nous rapportons ies traits divergents 
aux lesions speciales k chaque cas. 

Nous partons de I’idee que la localisation est poussee trds loin dans le 
systeme nerveux, aussi: ce qui, pour nous, vient au premier rang dans un tableau 
Clinique, c’est Vexpression de cette localisation. Ce qui resulte de la nature du pro¬ 
cessus anatomique et de son intensite n'a, k nos yeux, qu’uiie importance secondaire. 

Seulement, il faut que nous sachions mettre decote, dans ce tableau clinique, 
un certain nombre d’eiements qui, au premier abord, sembleraient contradictoires. 
Nous devons distinguer entre des troubles essentiels et qui sont la consequence 
directe de la lesion et des troubles secondaires qui les accompagnent. Je ne veux pas 
parler ici de ces symptomes ephemires qui apparaissent chaque fois que la lesion 
s’est produite assez soudainement et qui disparaissent au bout d’un certain temps. 
Je ne veux non plus parler de ces troubles qui sont produits ou prolonges par la 
suggestion. Je ne nie pas que pratiquement la suggestion et 1’auto-suggestion sont 
capables de rendre certains symptomes persistants et que nous sommes obliges 
d’avoir recours a ces facteurs pour expliquer un certain nombre de troubles que 
nous trouvons, par exemple, chez de vieux hospitalises: je rappellerai seulement le 
role que joue 1’auto-suggestion dans I’astasie-abasie senile, comme M. Pierre Marie 
et ses eieves I’ont bien montre; je crois meme que souvent on a trop neglige ce role, 
mais theoriquement nous devons compter les troubles soutenus par la suggestion 
parmi les phenomenes ephemeres parce qu’ils peuvent etre influences, du moins 
momentanement, par un traitement approprie. 
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Les symptomes que j’ai en vue persistent et r6sistent i toute tentative 
de traitement, aussi bien que les symptomes essentiels, quoiqu’ils ne soient 
pas la consequence directe du defaut produit par la lesion. Nous devons 
diviser ces troubles secondaires persistants en deux groupes: les uns qui resul- 
tent de la perturbation du mecanisme cerebral par la destruction d’un de 
ses rouages et que j’appelerai phenomenes de dislocation et les autres qui resultent 
de I'exageration de la fonction de certains centres qui ne subissent plus I’influence 
de I’organe inhibiteur supprime par la lesion et qu’on pourrait appeler phenomenes 
de liberation. 

En ce qui concerne les phenomenes de dislocation^), nous ne pourrions pas 
arriver k faire concorder d’une maniere satisfaisante les observations cliniques avec 
les constatations anatomiques, si nous n’admettions pas que les troubles produits 
par la simple perturbation du mecanisme cerebral puissent persister jusqu’4 la mort. 
Cette persistance sera d’autant plus forte que la vitalite cerebrale sera plus diminu6e. 
Citons, en passant, parmi les principales raisons qui diminuent cette vitalite: la de- 
bilite constitutionnelle, Tarterio-scierose et la senilite. Pour nous rendre compte de 
rimportance de ces deux demiers facteurs, nous n’avons qu’4 comparer les effets 
d'une meme lesion chez I’enfant, Tadulte ou le senile. 

Quelques mots maintenant sur les phenomenes de liberation. Certains centies 
sont sous la dependance de plusieurs organes inhibiteurs. Ils pourront etre plus ou 
moins liberes chaquc fois que Tun quelconque de leurs organes inhibiteurs sera detruit, 
et cette liberation pourra se manifester chaque fois, sinon tout-4-fait, du moins k 
peu pres de la meme fa^on et dominer tellement le tableau clinique qu’on serait 
tente, au premier abord, d'admettre que le meme symptome puisse etre produit 
par des localisations differentes. Ainsi, d'accord avec d’autres auteurs, nous admettons 
que les spasmes sont Texpression de 1’independence secondaire de certains centres, 
par suite de la destruction de leurs organes inhibiteurs. Si notre fa^on d’interpreter 
le cas Wiemer est juste, il sc produira des spasmes, non seulement apres une destruc¬ 
tion de la region prerolandique (ou du faisceau pyramidal), mais encore apr^s une 
lesion du corps strie. Dans ces deux cas, le spasme est le phenorndne secondaire, 
meme si c’est lui qui domine le tableau clinique, et c’est seulement en recherchant 
les phenomenes essentiels que nous pourrons differencier le spasme dependant d'une 
lesion prerolandique de celui provenant d'une lesion du corps strie. 

De meme que nous admettons qu'4 chaque localisation du processus anatomo- 
pathologique correspond une symptomatologie specifique, nous admettons, invei*se- 
ment, qu'k tout symptome pathologique correspond une localisation speciale. Ainsi, 
nous avons la tendance d'expliquer, k priori, les troubles differents de la meme fonc¬ 
tion par une localisation differente du processus pathologique. Par exemple, si 
nous prenons les troubles de la motilite, nous chercherons k expliquer la paralysie et 
I’ataxie par une localisation differente et, c’est seulement si nous rencontrions des 
faits que nous ne pourrions expliquer autrement, que nous ferions intervenir la nature 
et I’intensite du processus pathologique pour expliquer ces deux modes de troubles 
moteurs qui nous paraissent si dissemblables. Mais je le r^pete, ce n’est qu'en d6s- 

Le mecanisme de ces phenomdnes de dislocation est le mdme que celui des phenomenes 
de diaschise de v. Monakow, seulement pour cet auteur les phenomdnes de diaschisesont ,,tem- 
poraires" tandis que pour nous il y a des phenomenes de dislocation persistants et irr^parables. 
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espoir de cause que nous aurions recours 4 ces facteurset, ce que nous cherchons avant 
tout, c’est une localisation sp^ciale correspondant 4 chaque modality clinique d’une 
fonction quelconque. 

Mais on nous objectera peut-etre certains faits. Ainsi—pour donner un exemple 
qui rentre dans la question qui fait le sujet de cet article, —on pourrait nous rappeler 
que, dans les cas d'Anton et d'Oppenheim (= Wiemer), il s’agissait de lameme locali¬ 
sation de la 16 sion et du meme processus histologique et que, malgr^cela, on avait k 
faire k une vraie athetose double dans le cas Wiemer, tandis qu'on avait k faire k des 
mouvements cAoy<?o-ath 4 tosiques dans le cas d*Anton, Nous ne voyons pas dans ces 
faits une raison qui puisse ^branler notre maniere de voir. Seulement, ce n'est 
pas par ce qu’une diff6rence frappe plus ou moins facilement Toeil, qu’elle est essen- 
tielle. Comme le cas dVppenheim et le cas d'Anton montraient le meme processus 
pathologique k la meme place, nous consid^rons la symptomatologie dans les deux 
cas comme essentiellement la meme. Les divergences qui existaient sont pour nous 
d’ordre secondaire. Si chez le malade d!Anton, il y avait plus de mouvements associ^s, 
si les spasmes y ^taient de courte dur^e et si, parcontre, chez la malade 
il y avait moins de mouvements associds, mais des spasmes qui duraient si longtemps 
qu’ils faisaient penser k une contracture permanente, nous ne pouvons voir dans ces 
divergences qu'une difference de degr^. 

Des recherches bas6es avant tout sur le principe des localisations sont appelfe 
k nous donner d’autant plus de r6sultats que nos connaissances anatomiques se 
sont beaucoup enrichies ces demieres ann^es par la d^couverte, dans les champs 
architecturaux de T^corce et les noyaux architecturaux de la couche optique, 
d’un si grand nombre d’organes 41 toentaires k chacun des quels nous devons pro- 
bablement preter une fonction d6mentaire sp^ciale. Ainsi, tant qu’on ignorait 
que la region pr^rolandique et la region postrolandique avaient chacune leur archi¬ 
tecture propre et ^taient imies chacune k des centres sous-corticaux diff^rents, tant 
en un mot, qu'on prenait ces deux regions comme un seul centre, la symptomatologie 
qu’on pretait aux Idsions de ce centre unique ne pouvait etre ni une, ni constante. 
Nous voyons les choses sous un tout autre jour maintenant que cette region est de- 
membr^e et que nous avons k chercher la fonction de chacune de ses parties. 

Nous en arrivons, par suite de nos nouvelles connaissances anatomiques, non 
seulement k faire un demembrement beaucoup plus ^l^mentaire que nous ne 1’aurions 
cru possible jusqu’ici, mais encore k grouper d’une fa9on tout- 4 -fait nouvelle uti 
certain nombre de ces organes 616 mentaires et k former ainsi des „complexes“ aux- 
quels nous ne nous attendions pas. Ainsi, en disaccord avec la doctrine classique, 
nous devons supposer que I’aire my 61 oarchitecturale 56 de 0 . Vogt, qui corres¬ 
pond k peu pres au pied de F3, a une fonction bien differente de celle des aires 
myelo-architecturales 57 et 58 du meme auteur, qui correspondent k peu pres au cap 
de la troisieme frontale. D’autre part, rien ne nous donne le droit au point de vue 
architectural de s6parer ces deux aires 57 et 58 (= Cap de F3) de la partie orbitaire 
de la troisieme frontale. 

Nous appuyant sur ces nouvelles connaissances anatomiques, nous pourrons 
diviser les symptomes produits par les foyers en deux categories. Dans la premiere, 
nous comprendrons les troubles correspondants k la destruction d’un ou de plusieurs 
organes ei^mentaires pr^sidant k une fonction unique. S’il n’y a qu’un seul trouble 
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on pouira Tappeler symptome Uementaire, s’il y en a plusieurs on pourra les r^unir 
sous le nom de syndrome sysUmatique. Moins un syndrome syst^matique sera com- 
plexe, plus il sera facile k localiser. Le corps stri^ 6tant d’une structure uniforme et 
repr^entant par consequent un organe de function ei^mentaire, nous pourrons ranger 
les troubles consecutifs 4 une lesion du corps strie parmi les syndromes systemati- 
ques. La seule division qu’on jxjurra encore faire sera une localisation segmentaire 
correspondant aux diverses parties du corps, mais les phenom^nes pathologiques eux- 
memes seront toujours de meme nature. Dans la deuxieme cat6gorie, nous compren- 
drons les troubles varies consecutifs 4 la destruction d'une region qui renferme dans 
un espace restreint un certain nombre de centres diff^rents ou qui est le lieu de 
passage de plusieurs syst4mes de fibres. Nous r^unirons Tensemble de ces troubles 
sous le nom de syndrome topographique. Plus ce syndrome topographique sera com- 
plexe plus on pourra facilement le localiser. Un de ces syndromes est le S5mdr6me 
thalamique qui provient de la destruction des fibres d'un certain nombre d’organes 
r^unis sous un petit espace dans la couche optique. Ainsi, une lesion de la partie 
lat^rale de Tdtage inf^rieur de la couche optique pourra atteindre 4 la fois les fibres 
du ruban de Reil (noyau va), cellesdu p^d. c6r6bell. sup6r. (noyau va^) et enfin plus 
en avant les fibres lenticulaires et de Forel) (noyau vtiy). On voit par cela 
meme quelle diversity de symptomes cette lesion pourra produire. Mais chacun des 
symptomes du syndrome pourrait etre produit isol^ment par une l^ion situ4e, soit 
au-dessus, soit au-dessous de la couche optique, 4 un niveau oil ces diff^rents systemes 
sont de nouveau plus separes. Ce qui nous fera justement conclure que la 16sion siege 
dans la couche optique, ce sera Tapparition simidtanee des diff^rents symptomes. 

Nous venons d*exposer la voie 4 la fois clinique et anatomique qui doit nous 
mener 4 de nouvelles localisations. Comme M. 0, Vogt I’a d^j4 dit 4 diverses reprises 
nous ne pensons pas arriver ainsi 4 r&oudre tous les problemes. Loin de 14. Le nombre 
des organes ^lementaires 4tant si grand et la fonction de chacun d’eux 6tant elle- 
meme si 616mentaire, il est bien peu probable qu’on puisse jamais arriver en clinique 
4 decouvrir toutes ces fonctions ^lementaires. C’est qu’en effet, la localisation des 
foyers ne se fait malheureusement pas d’apres celle des organes 61^mentaires. La 
plupart des lesions sont d'origine vasculaire et se localisent d’apr4s la distribution 
des vaisseaux, aussi certaines dissociations ne se produisent-elles jamais. Mais ce 
n’est pas la seule difficult^. Le plus souvent, 4 c6t6 des troubles qui sont produits 
par les l^ions localisees, nous avons encore 4 faire 4 des troubles g^n^raux, dus par 
exemple 4 I’art^rioscl^rose. Ces derniers obscurcissent non seulement le tableau 
clinique, mais ils inhibent I’analyse des symptomes en diminuant la force d’attention 
et I’intelligence g6n6rale du malade. Enfin, meme 4 I’^tat normal, les differences 
individuelles sont considerables en ce qui concerne la capacite de s'analyser et de 
s’observer. Or, pour un grand nombre de phenomenes, nous devons nous en rapporter 
aux dires du malade, qu'il sache s'observer ou non. C’est pourquoi nous croyons 
que la p.sychologie individuelle, completee par I’examen anatomique des particu- 
larites individuelles du cerveau, sera pour nous une auxiliaire precieuse. Mais elle 
ne peut nous apporter son tribut pour les localisations que si le processus nerveux 
a un reflet conscient. Pour le grand nombre des processus nerveux qui n’ont pas ce 
reflet conscient, nous en sommes r6duits aux ressources de la physiologie exp^ri- 

Voir: Cicilc Myeloarchitecture du thalamus. Cc journal, vol. XII. 
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mentale et de la clinique. Un grand nombre des facteurs qui president 4 la motilit6 
n’ont pas d’^cho conscient: est ce que nous avons la moindre conscience de ce qui 
se passe dans not re cervelet ? Ainsi done, nous ne pourrons jamais nous passer de 
la clinique. 


II 

En publiant le cas Wiemer, en collaboration avec M. Oppenheim, nous avons 
essaye une premiere fois d'appliquer la m^thode essentiellement anatomique dont 
nous venons de faire I’expos^. 

On a essay^ k maintes reprises de tirer un certain nombre d'entit^ cliniques 
du complexe de symptomes qui nous est donn^ par la dipl^gie spastique infantile, 
Tathetose double et la paralysie pseudo-bulbaire. En ce qui conceme les troubles 
psetido-btdbaires, Brissaad, Halipre, Ferrand, Peritz et surtout dans ces demi^res 
ann^es Pierre Marie, k propos de la revision de la question de Taphasie, avaient 
tent^ d’opposer les troubles corticaux ou des voies cortico-fugales aux troubles qui 
peuvent provenir des l&ions du corps stri6. Mais le r6sultat auquel ils 6taient arrives 
n’6tait pas encore d6finitif, k notre avis, parce que les faits anatomiques sur lesquels 
ils s’appuyaient n’^taient pas suffisamment probants. En effet, quand ils avaient 
k faire k des foyers du corps strie, ils ne pouvaient pas exclure d’une fa^on absolue 
la participation de la capsule interne. 

Pour ce qui a trait au reste de la musculature, on a aussi tent^, en se basant 
d’une part, sur des differences cliniques et d'autre part, sur des differences anatomo- 
pathologiques, de faire certaines distinctions dans la symptomatologie et de les 
mettre en rapport avec des localisations differentes. 

Signalons d’abord que Mr. Pierre Marie^) dej 4 en 1886, e'est-i-dire dix ans 
avant que Brissaud et Halipre aient essaye de separer, dans la paralysie pseudo- 
bulbaire, un type lenticulaire d’un type cortical, signalons, dis-je, que Mr. Pierre 
Marie distinguait dej 4 k cette epoque deux types d’hemipiegie spasmodique infantile : 
un type avec paralysie prononcee, contracture, atrophie musculaire et exageration 
considerable des reflexes tendineux et un deuxieme t3q)e avec athetose vraie, avec 
,,un degre bien moins accusi'* de paralysie, sans contracture ni atrophie, avec une 
exaltation moindre des reflexes tendineux et il concluait de I’aspect presente par 
les malades du-deuxieme type que chez eux le faisceau pyramidal rCHait pas ou etait 
d peine althL Plus tard, en 1896, Ardon avait rattache le cas dont nous avons deji parie 
et qui presentait des mouvements choreo-athetosiques sans troubles paretiques k une 
maladie du putamen. Mais son observation, restee unique, avait presque passe inaper- 
<;ue. D’autre part, M. Pierre Marie ses eieves Ferrand, Leriei von Malaise avaient 
rattache la marche k petits pas des vieillards aux foyers lacunaires du noyau lenti¬ 
culaire. Pierre Marie avait aussi a differentes reprises appuye sur le fait que dans 
Tathetose double on n'avait pas k faire k des phenomdnes paralytiques ni meme 
paretiques^). Enfin M. Dufour, dans la seance de la societe de Neurologie du 6 avril 
1911, faisait remarquer que la „diversite des manifestations cliniques des troubles 
de la motilite qu’on reunit sous le nom de ,syndr6me de Little* etaient trds vrai- 

1 ) Dictionnaire encyclopedique des sciences rnddicales de Dechambre, article Hemi- 
piegie spasmodique infantile. 

-) Voir: Discussion sur la question de Taphasie. Revue neurol. 1908. 
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semblement en rapport avec une diversity des lesions des centres nerveux ou des 
voies nerveuses p6riph6riques“. 

Mais malgre tons ces essais, la plupart des cliniciens avaient toujours la 
tendance de localiser tons ces troubles dans T^corce ou les fibres cortico-fugales: 
c’est- 4 -dire, de voir la raison de la diversity des troubles dans la l^ion plus ou 
inoins forte d’un seul et unique systeme. Dans leur interpretation des symptomes, 
ils etaient toujours enclins a voir un element paretique dans les troubles moteurs 
quels qu’ils fussent et ils ne faisaient pas une classe 4 part des troubles de la 
motilite qui ne sont autre chose que la cons(!quence d’etats spasmodiques. Ainsi, 
encore tout dernierement, Dupre, en etablissant son syndrome dedehilite motrice, vc^it 
toujours dans cette debility I’expression d’une insuffisance du faisceau pyramidal et 
le cas Steinberg que nous allons d^crire plus loin serait encore classe par certains 
cliniciens parmi les cas de soi-disant ,,paralysie infantile**. 

II nous parait que le cas Wiemer nous permette aujourd’hui de trancher quel- 
ques unes de ces questions d’une fa^on decisive. 

Nous avons k faire dans ce cas, a une lesion strictement limit^e au noy’^au 
caud^ et au putamen, c’est- 4 -dire k une partie du cerveau qui, de par sa my^lo- et 
sa cytoarchitecture repr6sente un organe special. De plus, la lesion est telle qu*on 
peut exclure absolument toute pression sur la capsule interne. Nous avons ainsi 
la preuve indeniable que M. Pierre Marie a raison lorsqu’il affirme ,,qiie le corps 
lenticulo-strie prend une part considerable dans la phonation^\^) Nous avons 6gale- 
ment la preuve que les troubles pseudo-hulhaires peuvent etre consecutifs d une lesion 
limitee au corps strie, comme Brissaud et Halipre I’ont pr6tendu. 

Le cas Wiemer prouve avec le cas WAnton que non seulement les muscles 
labio-glosso-laryngopharyng6s sont representes dans le corps stri^, mais la muscula¬ 
ture toute entiere. 

Ce n'est pas tout. En opposant la lesion que nous avons dans le cas Wiemer 
et le cas dJAnton 4 d’autres lesions qui n’avaient touche que T^corce et les fibres 
cortico-capsulaires et en comparant les symptomes, nous trouvions que ces deux 
cas se distinguaient des autres par Vabsence (ou la presque-absence) de phenomenes 
paralyiiques. Nous en ^tions ainsi amen^ k construire un syndrome du corps strie 
consistant essentiellement en spasmes, plus ou moins accompagn6s de mouvements 
ath6tosiques, d’oscillations rhythmiques, de mouvements associ^s, de rire et de 
pleurer spasmodiques, sans (ou presque sans) troubles paralytiques, sans troubles 
de la sensibilite et sans troubles de I’intelligence, en d’autres termes: une ath6tose 
double pure. 

Grace k I’amabilit^ de M. Barre, nous venons de recevoir deux nouveaux cer- 
veaux d’ath^tose double. M. Barre nous a affirm^ que dans ces deux cas tout € 16 - 
ment paralytique faisait d6faut. Dans ces deux cas nous venons de trouver T^tat 
marbr^ du corps strie, bien que moins accentue que dans le cas Wiemer. Une 16 sion 
grossiere de I’^corce n’existe pas dans I’un des deux cas, dans I’autre cas, I’examen 
microscopique lui-meme ne nous a rien montr6 d’anormal dans I’^corce. Comme le 
noyau lenticulaire et le noyau caud6 sont beaucoup moins atrophies dans ces deux 
cas que dans le cas Wiemer, la capsule interne ne pr^sente pas la moindre anomalie 

1 ) Pierre Marie. Revision de la question de I’aphasie. Semaine m6dicale 1906; Discussion 
sur I’aphasie. Revue neurologique 1908. 
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dans sa configuration exterieure, elle ne s’est pas 6tal6e comme dans le cas Wiemer. 
Cela vient encore k I’appui de notre interpretation: que Tetalement de la capsule 
interne dans le cas Wiemer n’est du qu’i la disparition de la substance des noyaux 
centraux^). 

Dans un des cas de M. Barre, un des hemispheres etait dans la formaline. Nous 
avons pu nous persuader qu’il est bien difficile de reconnaitre retat marbre k I’etat 
frais, k moins que cet etat ne soit developpe excessivement comme dans le cas Wiemer. 
Sur la coupe pratiquee sur le cerveau durci dans la formaline, le noyau caude pre- 
sentait la couleur normale tandis que le putamen se distinguait tres peu du globus 
pallid us par sa coloration. On avait T impression un peu vague qu'il contenait un 
certain nombre de petites trainees blanches qui n’existent pas k retat normal et 
qu'on ne pouvait pas confondre avec les faisceaux qui traversent le putamen. A 
I’examen microscopique, nous trouvions qu ’4 ce niveau, le noyau caude etait normal 
et que le putamen seul presentait un certain degre d’etat marbre. Si nous-memes 
qui etions avertis n’avons pas pu, dans ce cas, affirmer avec certitude qu'il s’agissait 
d’etat marbre en examinant le cerveau k I'etat frais, il est bien probable que cet 
etat a passe sou vent inaper^u quand on s’est con ten te de faire des examens macros- 
copiques. Je suis persuadee qu’il a meme passe inaper9U ides examens microscopiques 
quand on n’avait pas k sa disposition des coupes suffisamment colorees. 

Ainsi done, nous avons quatre cas d’etat marbre et d’atrophie du corps strie 
(le cas d'Anton, le cas dVppenheim [Wiemer] et les deux cas de BarrS) qui presentaient 
tous cliniquement plus ou moins le tableau typique de I’athetose double, sans (ou 
presque sans) troubles paralytiques et sans deficit intellectuel ou du moins sans 
deficit intellectuel prononce. Nous appuyant sur ces cas, nous nous croyons en droit 
de voir dans cette symptomatologie une entite clinique correspondant k une maladie 
du corps strie, en d’autres termes un syndrome du corps siriL 

Je ne veux pas passer ici en revue toute la litterature et apporter tous les cas 
qui pourraient venir k I’appui de nos opinions. Comme, dans presque tous ces cas, 
les lesions ont ete la consequence de troubles vasculaires, on ne pent pas exclure 
d’une fa^on absolue toute pression sur la capsule interne. Une observation pourtant 
nous semble etre k I’abri de toute objection: e’est celle de Landouzy^). II s’agissait 
d’un malade, mort k 32 ans et qui presentait depuis I’age de 2 ans des mouvements 
athetosiques des doigts de la main droite. On trouva k I’autopsie, dans le noyau 
lenticulaire gauche, un foyer renfermant un concrement, probablement un tuber- 
cule caseifie. La voie motrice n’etait pas directement atteinte. 

Par contre je tiens k dire quelques mots des cas soi-disant negatifs, Dans 
les deux cas de Heboid *), il s’agissait d’une si petite lesion du putamen qu’on ne pouvait 
pas s’attendre k avoir un symptome quelconque durable. 

Dans I’observation de M. 0 . Reichel*), un kyste ancien avait detruit ime 
grande partie du putamen et du segment exteme du globus pallidus droit et un 


*) Monsieur Barr A publiera plus tard ces deux cas. Nous le remercions de les avoir mis 4 
notre disposition et de nous avoir ainsi permis d* interpreter avec encore plus de siirete nos cas 
personnels. 

•) Progres medical 1878. Nos 5 et 6. 

*) Archiv f. Psychatrie. Bd. 23. 

*) Wiener mcd. Presse 1898, page 755. 
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rarhollissement frais la moiti^ ant^rieure du putamen gauche. D'apres ranamnese, 
le malade aurait toujours bien portant.( ?) Onze jours avant sa mort il aurait 
eu une attaque d’apoplexie l^gere, sans perte de connaissance, a la suite de laquelle 
le pied et la main gauches auraient paralyses et la parole tr^ difficile. I.e 
lendemain, le malade marchait normalement, il ne pr^entait plus qu’une paresic 
du bras et du facial gauche, une certaine dysarthrie et de la faiblesse generale. 
Dans les jours suivants, la par^ie du facial et du bras gauche diminue, le malade 
devient de plus en plus agit6 et il meurt de pneumonie. L’auteur ne mentionne plus 
le langage. En expliquant sa trouvaille anatomique, il met la paresie gauche en 
relation avec le foyer recent du c6t6 gauche (!!), pretend que le kyste ancien du 
cot^ droit n’a jamais produit aucun symptome et, tout en n6gligeant completement 
r^tat du langage pendant les demiers jours, conclut que les troubles produitspar le 
foyer gauche (1) ont disparu en quelques jours. Il nous semble qu’un cas, si impar- 
faitement d^crit et si malheureusement interpreted, ne fait qu’encombrer la lift^rature 
et qu'on n'a pas le droit de le trainer toujours apres soi et de le citer comme 
cas n^gatif. . 

Enfin, tout derni^rement, van Gekuchten^) a public un nouveau cas n^gatif. 
II s’agissait, chez une femme de 39 ans, d’une grande lesion du corps stri^ et de 
la capsule interne a gauche avec hemiplegic flasque, et sans troubles pseudo- 
bulbaires. L’h6mipiegie est rest^e flasque pendant tout le temps qu’a surv^u la 
malade, e’est-^L-dire 87 jours. Faisons d’abord remarquer, k propos de Tabsence 
de toute dysarthrie, que la lesion etait iinilaterale tandis que dans nos cas nous 
avions toujours k faire k des lesions bilaterales. De plus, dans ce cas, la partie 
anterieure du putamen etait indemne, par consequent la partie du corps strie 
que nous avons la tendance de mettre en relation avec le langage n’avait pas 
ete touchee. Si I’hemipiegie etait flasque et n'etait accompagnee ni de mouve- 
ments athetosiques, ni de mouvements associes: e’est que la lesion du corps strie 
etait compliquee d’une lesion directe de la capsule interne. Nous sommes ici en 
presence d’un nouveau probleme: en quoi se modifie le tableau clinique quand la 
destruction du corps strie est compliquee par une lesion de I’ecorce ou de ses fibres 
centrifuges et centripetes? 

Il nous reste maintenant k interpreter le syndrome du corps strie et k chercher 
quelle est la function qu’on doit preter a cet organe. Malheureusement, nous rentrons 
ici dans le domaine de I’hypothese, e’est pourquoi je ne m’y arreterai pas longtemps. 
La premiere question qui se pose est celle-ci: est-ce que, par suite de la 16 sion du corps 
stri6, il se produit dans celui-ci des excitations anormales qui donnent naissance 
aux spasmes, ou bien, est-ce pareeque le corps strie ne fonctionne plus que les spas- 
mes apparaissent ? Il ne nous semble pas que nous puissions admettre I’hypothese 
de Taction irritative du corps stri6 malade, Les s\Tnpt6mes se prdsentaient dans 
nos cas avec un caraetdre beaucoup trop stationnaire et persistant pour que nous 
puissions admettre qu’un processus pathologique ait une action irritative qui dure 
|>endant toute la vie d’un individu. Nous en sommes done r^duit k admettre que, 
le-corps stri^ d^truit, il ne .se produit plus, comme k T<§tat normal, Tinhibition de 
certaines impulsions motrices. Comment se produit cette inhibition k T^tat nor¬ 
mal ? C’est une question k laquelle je ne tenterai pas de repondre, car je craindrais 

*) N^vraxe, volume XI,, 1910. 
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cle me perdre dans le domaine encore si obscnr de la physiologic des inhibitions 
nerveuses. 

Par centre, je tiens k dire un mot de la structure histologique du corps stri6. 

Si nous jetons les yeux sur la planche 46^) de Tarticle suivant*), nous voyons 
que le noyau caud6 (fig. 19) et le putamen (fig. 20) ont une structure analogue. 
Ils renferment tous deux un petit nombre de grandes cellules ganglionnaires et un 
ires grand nombre de petites cellules ganglionnaires. La seule difference est que 



les petites cellules ganglionnaires du noyau caude sont un peu plus volumineuses 
que celles du putamen. Ces petites cellules elles-memes sont des cellules k cylindre- 
axe court et tres riches en dendrites (A. D. E. F. voir la figure ci-dessus, repro- 
duite de Ramon y Cajal). En B et en C nous avons deux grandes cellules k cylindre- 
axe long. D’autre part, le globus pallidus qui est un organe tout 4 fait different du noyau 
caud^ et du putamen de par sa my^oarchitecture, Test aussi de par sa cytoarchitecture. 

Ces coupes sont des coupes du corps stri6 du cercopithdque qui est construit comme 
celui de Thomme. 

■) C. 5 . Freund et C. Vogt. Un nouveau cas d'6tat marbr6 du corps stri^. Ce Journal, 
page 489. 
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II ne renferme qu’une sorte de cellules ganglionnaires qui est tr^ grosse (voir fig. 21 
et 22) et des noyaux de n^vroglie. Les cellules ganglionnaires du globus pallidus 
intemus (fig. 21) sont encore plus grosses que celles du globus pallidus extemus 
(fig. 22). 

Kohnstamm appelle isomorphes les noyaux qui, comme le globus pallidus, ne 
contiennent qu’une seule sorte de cellules. Ces noyaux nous apparaissent comme de 
simples stations de relai (Umschaltung). Kohnstamm appelle allomorphes les noyaux 
qui, comme le noyau caud6 et le putamen, contiennent plusieurs sortes de cellules. 
Ces noyaux allomorphes auront une fonction d’autant plus compliqu6e, ils auront 
un pouvoir coordinateur d’autant plus diff6renci6, en d'autres termes, ils permettront 
un nombre d’aiguillages d’autant plus grand qu’ils contiendront plus de cellules 
ganglionnaires k cylindre-axe court et riches en dendrites, intercal6es entre les 
grandes k long cylindre-axe et les terminaisons des longues fibres nerveuses. Nous 
voyons done que le corps strie doit etre un organe de regulation sensomotrice 
hautement differencie. Par consequent, si nous prenons ^gard k sa structure 
aussi bien qu’aux observations cliniques, nous ne pouvons plus le passer sous 
silence, comme on I’a fait souvent jusqu ’4 ce jour, en etudiant la fonction de la 
motilite chez I’homme. 
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Par 

C. S. Freund et C. Vogt. 


Introduction. 

Par Cecile Vogt. 

Suivant toujours la methode anatomique que nous avons expos^e dans Tar- 
ticle precedent ^), nous avons cherch6 dans notre materiel si par hasard nous ne re- 
trouverions pas d’autres cas d'etat marbre^) du corps strie. Nous avions la chance 
de retrouver cette lesion ou malformation dans un cerveau que nous devons k Tob- 
ligeance de M. C. S. Freund de Breslau. 

Nous avions non seulement k faire au meme processus histologique — ce qui 
pour nous est secondaire — mais k une l^ion ou malformation limit^e au corps 
stri6 et telle que, dans ce cas comme dans les autres, nous pouvions absolument 
eliminer toute pression sur Tentourage et en particulier sur la capsule interne. 
Nous avions alors k nous demander jusqu '4 quel point nous nous trouvions aussi en 
presence de cette symptomatologie que j’avais qualifi^e dans Tarticle pr^^dent 
d'^'athetose double pure,, ou de ^^syndrome du corps striS,,. Nous voudrions naturelle- 
ment, pour isoler ce syndrome, nous appuyer sur le plus grand nombre de cas possible. 
Mais ce n’est pas tout, ce syndrome du corps stri^ une fois isol6, il nous reste encore 
a 61 ucider un certain nombre de questions de detail. Commengons par les ph6- 
nomenes spasmodiques. En comparant le cas d'Anton avec le cas d'Oppenheim 
(Wiemer fille), nous trouvons une tr^ grande difference au point de vue de Tintensite 
et de la permanence des spasmes et cette difference serait plus grande encore si, 
dans le cas Wiemer mere oii il y a une vraie contracture, nous ne trouvions aussi 
a I’autopsie qu’une lesion limitee au corps strie. Ainsi, nous sommes amenes k nous 
poser la question suivante: dans quelles proportions les spasmes peuvent-ils varier 
au point de vue de leur intensite et de leur duree ? Passons maintenant k un autre 
caractere du syndrome du corps strie: y-a-t-il absence totale de phenomenes paraly- 
tiques? C’est une question irks delicate k resoudre puisque, lorsque les spasmes sont 
assez intenses et assez durables, il est bien difficile de decider ce qui, dans le trouble 
moteur, revient au spasme ou pourrait relever d’un certain degre de paresie. C’est pour- 
quoi, jusqu ’4 nouvel ordre, nous ne voulons pas trancher la question et nier absolu¬ 
ment qu’un certain degre de paresie ne puisse etre associe k une lesion du corps strie, 

1 ) C. Vogi, Quelques considerations generales 4 propos du syndrdme du corps strie. 

2 ) //. Oppenheim und C. Fog/, Wesen und Lokalisation der kongenitalen und infantilen 
Pseudobulbarparalyse. Ce journal, vol. 18, p. 293. 
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M. Freioid donnera d’abord Tobservation clinique et une critique des con¬ 
clusions que nous tirons de notre examen anatomique, nous donnerons ensuite 
roxamen anatomique lui-meme et nos conclusions cliniques. 

Klinische Darstellung des Falles Steinberg. 

Von C. S. Freund. 

Die 1830 geborene ledige Pauline St. wurde 1894 in das StMtische Armenhaus 
zu Breslau aufgenommen und im Dezember 1898 in das Claassensche Siechenhaus 
verlegt, in welchem sie bis zu ihrem im Oktober 1907 erfolgten Tode verblieb. Sie 
zeigte hierselbst hinsichtlich des Nervenbefundes einen stabilen Krankheitszustand. 

Nach den Akten der Armenvervvaltung soli Patientin seit einem im 5. Lebens- 
jahr erlittenen Schlaganfall gelahmt und in ihren korperlichen Kraften und den 
einfachen Handfertigkeiten zuriickgeblieben sein. — Diese Daten sind nicht zutref- 
fend nach den anamnestischcn Angaben, die ich kiirzlich von der 32 Jahre jiingeren 
Nichte erhalten habe, welche jahrelang in ihrem Eltemhause mit der Patientin 
gelcbt hat. Referentin hat von ihren Eltem erfahren, daB die Geburt der Patientin 
normal verlaufen ist und sie in der friihesten Kindheit eine ,,Krankheit“ durchge- 
macht hat, welche als ,,SchlaganfaU“ angesprochen wurde. Patientin soli rechtzeitig 
sprechen gelernt, aber erst mit 5 Jahren angefangen haben zu laufen und immer 
schlecht gegangen sein. Sie soli von friihester Jugend an ,,Gesichter geschnitten“ 
und den Kopf nach rechts geneigt haben. Sie sei rechtzeitig in die Biirgerschule 
gekommen und habe richtig schreiben und lesen gelernt. Aus eigener Beobachtung 
weiB Referentin, daB Patientin Striimpfe stricken und mit den Kindem der Familie 
Domino und Dame und mit den Erwachsenen sogar Schach spielen konnte. Das 
Stricken habe sie nicht ermiidet.sei aber langsam und ungeschickt gegangen und die 
Nadeln seien ihr oft entfallen, weil infolge unwillkiirlichen Spreizens der Finger die 
Hand oft aufgegangen sei. Auch beim Essen sei ihr der Loffel haufig entfallen. 
An den Fingern der rechten Hand seien auch ohne auBeren AnlaB unwillkiirliche 
Bewegungen, zumeist Sprcizbewegungen, bemerkbar gewesen, femer im Gesicht 
ein Grimassieren: sie habe dabei die Lipjxm aufeinandergepreBt, die Augenlider 
zusammengckniffen, die Xase geriimpft und den Kopf starker nach rechts geneigt. 
Beim Gehen habe sie den rechten FuB nachgezogen, sie sei sehr langsam gegangen, 
aber doch imstande gewesen, mitunter auch weitere Spaziergange mit der Familie 
zu machcn. 

Man habe den Eindruck gehabt, als ob bloB die rechte Korperhalfte gelahmt 
sei, denn auf dem linken Arm habe sie die kleinen Kinder tragen konnen und 
sie niemals fallen gelassen. Das Grimassieren habe an Starke gewechselt. Es sei 
stark hervorgetreten beim Herunterschlingen der Speisen, und zwar habe sie dabei 
die Augcn zugekniffen, um sie alsbald wieder zu offnen, ferner auch beim Lachen 
und in erregterer Stimmung. Bei starkerem Grimassieren, namcntlich beim Lachen 
und gleichzeitigem Sprechen, halx sie die Gewohnheit gehabt, mit den gespreizten 
Fingern der rechten Hand sich an der rechten Nasen-Wangengegend herumzureiben. 
Referentin erinnert sich nicht, daB Patientin je laut gcweint habe, ihr Lachen 
habe immer eigenartig leise wie ein girrendes Kichem geklungen. Ihre Sprache sei 
nicht auffallig gewesen, vielleicht etwas langsam und leicht schleppend, und mit- 
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linter sei beim Sprechen die Zunge bis zur Unterlippe hervorgetreten und dadurch 
babe die Sprache oft eigenartig lispelnd geklungen; auch habe sie bei lebhafterem 
Sprechen ihren Worten durch Kopfbewegungen nach rechts seitlich groBeren Nach- 
druck gegeben. — Patientin habe ein sehr gutes Gedachtnis gehabt, z. B. fiir samt- 
liche Geburtstage und sonstige Gedenktage in alien Zweigen der Familie und auch 
fiir Jahre lang zuriickliegende Vorgange, die andere schon vergessen batten. Sie 
habe an Markttagen im Hausflur des elterlichen Hauses Backwaren verkaufen 
helfen und die Geldsorten gut unterschieden. Beim An- und Auskleiden habe sie 
keine Hilfe gebraucht, auch nicht beim Frisieren, doch alle diese Verrichtungen 
nur sehr langsam vollbracht. — Ein Bruder der Patientin war gemiitskrank, ein 
Xeffe beging Selbstmord, ebenso ein Bruder des Vaters in einem Anfall von Ge- 
miitskrankheit; der Vater selbst wurde in vorgeriicktem Alter trunksiichtig. 

Status im April 1905 und Januar 1906^): 

Ruhestellung: Es besteht eine Dauerfixation des Kopfes in seitlicher Nei- 
giing nach rechts {Kontraktur des Musc.splenius). An der Brustwirbelsaule starke 
links konvexe Skoliose. 

UntereExtremitaten(in Riickenlage) .-links: ausgesprochener Pes planus; 
rechts: ausgesprochener Pes varoequinus; rechte groBe Zehe in ausgesprochener 
Valgusstellung. Knie links in normaler Streckstellung, rechts in Beugung. Beide 
Oberschenkel stark adduziert und auBerdem nach innen leicht rotiert und gebeugt 
(r > 1 ). Auch in der Ruhestellung zeitweilig geringe, aber deutliche athetotische 
Bevvegungen an den Zehen, besonders an der kleinen und groBen Zehe (1 < r), 
gleichzeitig unwillkiirliche kurz dauernde Plantarflexionen im FuBgelenk. 

Rechte obere Extremitat: im Schultergelenk adduziert, im Ellbogen 
leicht gebeugt, im Handgelenk proniert, leicht flektiert und ulnarwarts abduziert, 
V. Finger gestreckt und leicht abduziert, II, III. und IV. Finger im oberen Inter- 
phalanjealgelenk ungleichmaBig flektiert. Daumen leicht gestreckt. 

An der linken oberen Extremitat bestehen keine Haltungsanomalieen. 

Passive Beweglichkeit: in beiden FuBgelenken deutliche Kontraktur 
der Plantarflexoren und Dorsalflexoren (r > 1 ). Die Kontrakturen sind aber voll 
iiberwindbar. In beiden Kniegelenken starker Widerstand der Beuger und der 
Strecker (r > 1 ). Nur am rechten Knie ist die Beugestellung nicht ganz ausgleich- 
bar. In beiden Hiiftgelenken (r>l) hochgradiger Widerstand der Strecker, 
der Adduktoren und Innenrotatoren, geringerer der Flexoren, Abduktoren und 
AuBenrotatoren. Alle Kontrakturen in den Hiiftgelenken lassen sich voll iiber- 
winden. An der rechten oberen Extremitat: leichte spastische Kontraktur 
der Adduktoren des Oberarmes, der Beuger des Vorderarmes und der Pronatoren 
der Hand. An der linken oberen Extremitat. Keinerlei Spasmen. 

Reflexe: Patellarreflexe beiderseits auslosbar 1 > r, links normal. Achilles- 
sehnenreflexe fehlen beiderseits. Kein FuBklonus. Babinskireflexe (r-f-, 1 —). Links 
wird bei fortgesetztem Streichen der FuBsohle der Oberschenkel erhoben, aber das 
Knie nicht gebeugt. Rechts wird dagegen das Bein im Knie und Hiiftgelenk gebeugt. 

Aktive Beweglichkeit; im FuBgelenk links: Dorsalflexion recht 
kraftig, Plantarflexion ebenso vollkraftig. Rechts: Plantarflexion sehr kraftig, 

1 ) An der Untersuchung im Januar 1906 beteiligte sich Herr Professor O. Foerster. Dem- 
selben verdanke ich die an demselben Tage aufgenommene Photographic No. 2. 
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Dorsal flexion beschrankt und schwach. Bei der Dorsalflexion leichte Mitbeugung 
des anderen FuBes und Mitbeugung und Spreizung der Zehen desselben FuBes. 
Im Kniegelenk: beiderseits Beugung kraftig, Streckung vollkraftig. Im Hiift- 
gelenk links: Beugung in gerader Richtung mit guter Kraft, Streckung auch 
recht kraftig, Adduktion vollkraftig. Abduktion geschwacht. Innenrotation nicht 
moglich, AuBenrotation in beschranktem Umfang. Rechts: Beugung in gerader 
Richtung mit guter Kraft, ebenso Streckung. Adduktion vollkraftig. Abduktion 
sehr schwach, noch schwacher wie links. Innenrotation leidlich, AuBenrotation 
ganz unmoglich. Im rechten Arm: t)ber die willkiirliche Beweglichkeit des 
rechten Armes ist nur notiert, daB ,,alle Leistungen (FaustschluB, Spreizung und 
Annaherung der Finger) aber erst unter Anstrengung geleistet werden konnen''. 
Im linken Arm: normal. 

Beim Gehen waren die Kniescheiben ganz aneinander gepreBt, es war der 
Patientin nicht moglich die Kniee auseinanderzubringen. Sie schob die FiiBe in 
kurzen Schritten am Boden entlang und drehte dabei immer den linken FuB mit der 
FuBspitze nach innen und zog den rechten FuB nach. Pat. gab an, daB ihr das 
Aufstehen und erste Auftreten besonders schwer falle, beim Gehen besonders die 
ersten Schritte; nach einigen Schritten komme sie wieder in Gang. 

Beim Essen hob sich der flektiert gehaltene rechte Ellbogen nach der Seite, und 
der Loffel wurde zwischen rechtem Daumen und Zeigefinger bei gebeugtem Hand- 
gelenk gehalten und die anderen Finger spreizten sich ab. Patientin aB sehr langsam, 
machte keine iibermaBigen Kaubewegungen, kein Schnalzen. Kein Zwangslachen. 
Kein Zwangsweinen. Grimassierende Mitbewegungen im Gesicht in der von der Re- 
ferentin beschriebenen Art (s. o.) mit zeitweiligen unwillkiirlichen Bewegungen des 
Kopfes nach der Seite hin. Auch die Sprache und das Lachen zeigten das von der 
Referent in angegebene Verhalten. Zur Zeit starkeren Grimassierens — in erregterer 
Stimmung — war die Sprache langsamer und leicht schleppend. 

Im letzten Jahre verschlechterte sich ihr Allgemeinbefinden nach einer trok- 
kenen Pleuritis. In den letzten Monaten Atemnot und Herzbeklemmung, allgemeine 
Odeme. Sie starb an allmahlich zunehmender Herzschwache. 

Klinische Epikrise. 

Nach dem Bericht, welchen Frau Vogt fiber die anatomische Unter- 
suchung meines Falles Pauline Steinberg weiter unten gibt, war als einziger 
Befund eine Atrophie und ein Etat marbr6 in einem Teil des Nucleus caudatus 
und des Putamen nachweisbar. Die fibrigen Teile des Gehirns zeigten sich unver- 
sehrt, insbesondere gait dies fiir die GroBhirnrinde, fiir die innere Kapsel und die 
Pyramidenbahn. An der GroBhirnrinde fand sich (abgesehen von einer auf sender 
Involution beruhenden diffusen Verminderung der Nervenfasern) keinerlei^) Ano- 
malie; speziell waren die in den vorderen Zentralwindungen gelegenen Riesen- 
zellen unversehrt und auch in ihrer Zahl nicht vermindert. Eine Druckwirkung 
auf die Umgebung, speziell auf die innere Kapsel, war ausgeschlossen. Nach der 
Anamnese war mit Sicherheit anzunehmen, daB die Veranderungen im Nucleus 
caudatus und im Putamen aus der friihesten Kindheit stammten. 

1 ) Die Erweichung an den hinteren Teilen der rechten ersten Schlafcnwindung ist 
sicher erst in den letzten Jahren aufgetreten und deshalb fur unsere Erorterungen belanglos. 
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Einen ganz analogen, lediglich auf diese beiden, das Corpus striatum zu- 
sammensetzenden Gebilde begrenzten Befund hat Frau Vogt bei der anatomischen 
Untersuchung des Falles Wiemer (aus der klinischen Beobachtung des Herrn 
H. Oppenheim) und an zwei von Herm Barr6 (Paris) gesandten Gehimen fest- 
gestellt und in einem 1896 publizierten Fall von Anton^) erwahnt gefunden. Bci 
alien diesen Fallen (mit Ausnahme des Falles von Anton) bestand zu Lebzeiten 
cl as Krankheitsbild der Ath^tose double, und zwar fanden sich Spasmen ohne oder 
fast ohne Lahmungssymptome, mehr oder weniger begleitet von athetotischen 
Bewegungen, rhythmischen Zuckungen, Mitbewegungen (mouvements associes), 
Zwangslachen und Zwangsweinen, ohne Sensibilitatsstorungen und ohne Intelligenz- 
storungen. Frau Vogt halt sich fiir berechtigt, in diesem S5miptomenkomp]ex 
eine klinische Einheit, ,,das syndrome du corps stri^“, zu erblicken. Als Stiitze 
fiir diese Annahme dient ihr die Tatsache, daB Nucleus caudatus und Putamen 
nach ihrem histologischen Bau eine anatomische Einheit darstellen und daB sie 
zu den allomorphen Kemen Kohnstamms gehoren, denen eine selbstandige 
Funktion zuzusprechen ist. 

Es ist die Frage zu erortern, ob mein Fall Steinberg auch in das klinische 
syndrome du corps strie hineingehort. Im Vordergrunde des Krankheitsbildes 
standen bei ihm die Spasmen, daneben fanden sich vereinzelte athetotische Be¬ 
wegungen und augenfallige Mitbewegungen. Frau Vogt hat mir die Frage vor- 
gelegt, ob nicht auch in meinem Falle die verminderte aktive Beweglichkeit ledig¬ 
lich auf die Spasmen zuriickzufiihren sei, denn in meiner Krankengeschichte sei 
doch verschiedentlich notiert, daB nach Uberwindung der Spasmen alle Bewegungen, 
z. B. des rechten Armes, moglich gewesen seien, daB nach den ersten auBerst miih- 
samen Schritten der Gang der Kranken sich gebessert habe. Man miisse nach ihrer 
Meinung auch beriicksichtigen, daB eine Contractur der Antagonisten die Leistung 
der Agonisten erschwert, daB bei einer so lange bestehenden Contractur der Anta¬ 
gonisten die Agonisten wenig in Tatigkeit gesetzt worden sind und infolgedessen 
eine auf Inaktivitatsatrophie beruhende Schwache zeigen. Dieses Moment sei be- 
sonders bei meinem Falle Steinberg nicht zu vergessen, zumal die Kranke iiber 
70 Jahre alt war, als ich sie zum erstenmal untersuchte und damals sicher nicht mehr 
die Energie besaB, um gegen ihre Spasmen anzuk^pfen. Herr Oppenheim habe 
an der noch lebenden und mit derselben Krankheit behafteten Mutter^) des Falles 
Wiemer kiirzlich bei einer Nachuntersuchung sich davon iiberzeugt, daB die be- 
stehende motorische Schwache lediglich durch die Spasmen der Antagonisten er- 
klart werden konne. 

In voller Wiirdigung dieser Einwande kann ich demgegeniiber nur erwidem, 
daB ich nach Lage des in der Krankengeschichte des Falles Steinberg niedergelegten 
Status auBerstande bin, die Tatsache zu widemifen, daB auBer den Spasmen und 
der durch sie bedingten Beschrankung der willkiirlichen Beweglichkeit noch eine 
wirkliche Parese der Dorsalflexoren des rechten FuBes, sowie der Abduktoren und 
der Rotatoren der Hiifte vorgelegen hat, zumal ich diesen Status gemeinsam mit 
Herrn O. Foerster mit mdglichster Sorgfalt aufgenommen habe und speziell bei 
der Priifung der aktiven Beweglichkeit nicht nur den lokomotorischen Effekt, 

1 ) Jahrbiicher f. Psychiatric u. Neurologic, Bd. XIV. 

2 ) Piibliziert im Journal f. Psychologic u. Neurologic, Bd. 18, 1911, Erganzungsh. S. 296. 
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sondern auch die Druckkraft VViderstanden gegeniiber beriicksichtigt habe. Nach 
unserem klinischen Befunde waren und sind wir auch jetzt veqjflichtet, den Fall 
Steinberg als einen Fall von sog. infantiler cerebraler Hemiplegie bzw. als eine 
Art von Littlescher Diplegie aufzufassen. Die Bezeichnung Ath^tose double halten 
wir fiir unseren Fall nicht fiir erschopfend, insofem die Ath6tose sehr geringfiigig 
war und andererseits neben den Spasmen sicher auch noch Muskelparesen vor- 
handen waren. 

Diese unsere Beurteilung des Falles Steinberg braucht und soil indessen 
weder mich, noch Herm O. Foerster in den Verdacht bringen, als ob wir zu den 
Klinikern gehoren, welche die Neigung haben, alle Motilitatsstorungen auf die Py- 
ramidenbahnen bzw. deren zentrale Vertretung in der vorderen Zentralwindung 
zu lokalisieren. Auch L. Mann (Breslau) sagt in seiner Monographie ,.fiber das 
Wesen und die Entstehung der hemiplegischen Contractur“^); ..AuBer den Ver- 
anderungen im spina len Reflexbogen und auBer den Leitungsstorungen der Pyra- 
midenbahn konnen noch anderweitig lokalisierte pathologische Vorgange auf den 
Tonus verandernd einwirken.“ Mann verweist hierbei auf das damals von Bon- 
hoeffer aufgefundene Symptom der Hemichorea, bei welchem es sich nicht um 
eine Storung der zentrifugalen Pyramidenbahnen, sondern um eine L^ion einer 
cerebropetalen Bahn handeln miisse. 

Frau Vogt beansprucht fiir das Corpus striatum auf Grund seiner histolo- 
gischen Struktur und auf Grund der mitgeteilten klinischen Beobachtungen die 
Anerkennung als ein hochdifferenziertes sensomotorisches Regulationsorgan, das 
in normalem Zustande hemmend auf gewisse Bewegungsimpulse wirkt. Wir stehen 
dieser Hypothese durchaus nicht ablehnend gegeniiber. Wir mochten sogar die 
Domane des Corpus striatum im Sinne der von Frau Vogt weiter unten (Seite499) 
angedeuteten Vermutung dahin ausdehnen, daB dasselbe moglicherweise fiir das 
Zustandekommen kraftvollerer Innervationsimpulse, wie sie z. B. fiir Widerstands- 
bewegungen notwendig sind, eine Bedeutung hat. Seine Funktion wiirde denmach 
eine doppelte sein, genau wie auch der Pyramidenbahn bzw. der vorderen Zen¬ 
tralwindung eine doppelte Funktion [eine innervierende und eine inhibitorische] 
zugeschrieben wird (L. Mann, E. Hering) und wie sie von einigen Autoren (z. B. 
H alb an und Infeldt) auch fiir das Kleinhim bzw. die Bindearmbahnen ange- 
nommen wird. 

' Zum SchluB mochte ich noch auf einen neuen Befund Alzheimers hinweisen. 
Die von Frau Vogt mitgeteilten F^le von ,,Etat rnarbr^ du corps stri6“ reichen 
bis in die friiheste Kindheit zuriick. Nun hat Alzheimer (Neurol. Zentral- 
blatt VIII. 1911) in 3 Fallen Huntingtonscher Chorea auBer in der Himrinde be- 
sonders schwere Veranderungen im Corpus striatum und in der Regio subthalamica 
vorgefunden. Ich mochte darin einen Hinweis dafiir sehen, daB auch eine Er- 
krankung des Corpus striatum im spateren Leben zu einem ahnlichen Symptomen- 
komplex fiihren kann, wie die aus der friihesten Kindheit stammende. 


1 ) Berlin 1898, S. 30, Verlag von S. Karger. 
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Examen anatomique. 

Par Cecile Vogt. 

( c cerveau ne montrait exterieurement aucune anomalie, 4 part un ramollisse- 
mcnt. dont nous aliens parler. Quand on songe qu’il avait appartenu k une femme 
de 77 ans, on ne pouvait meme pas dire qiie la regression senile s’y manifestat d’une 
fac^on particulierement prononcee. 

L’licmisphere droit presente un foyer de ramollissement dans la partie poste- 
rieure de la premiere temporale et la partie adjacente du lobe occipital. Mais ce 
foyer qui s’etait produit seulement dans les dernieres annees de la vie, n’a rien a 
voir avec les symptomes qui nous occupent et qui dataient, sinon dela naissance, du 
inoins de la petite enfance. Nous laissons ce foyer de cote dans I’etude que nous 
allons faire de ce cerveau. 

Le cerveau a ete debite en coupes serines (40 jn et 80 jll) qui ont colorees 
d’apres les methodes de Kultschitzky et de van Gieson. Nous avons aussi fait un 
essai de coloration par la methode de Mann. 

L’ecorce est normale dans sa myeloarchitecture. Nous ne trouvons nulle 
part la moindre anomalie de stratification. Une diminution diffuse du nombre des 
fibres atteste un certain degre d’involution senile. A part quelques rares plaques 
fibromyeliniques, nous ne trouvons nulle trace de malformation ou d’enc^phalite 
enfantile. La coloration de Mann d^cele un grand nombre de ces 616 ments sp6- 
ciaux au cerveau senile connus sous le nom de plaques de 0 . Fischer. 

Les coupes color6es par la methode de van Gieson ne nous ont non plus rien 
montre d’anormal au point de vue de la cytoarchitecture. En particulier, nous ne 
trouvons pas la moindre diminution dans le nombre des cellules g^antes de la region 
prerolandique. Je ne saurais trop appuyer sur ce fait qui est d’une importance capi- 
tale. Notre malade ne pouvait faire certains mouvements qu'avec difficult^. Pour- 
quoi ces mouvements 6taient-ils difficiles? Etait-ce, comme certains cliniciens 
auraient eu la tendance de I'admettre k priori, parce que le faisceau pyramidal etait 
lese d'une fagon quelconque? Pour produire ces troubles relativement si peu ac- 
centues, il eut suffi d’apres les memes cliniciens qu’un petit nombre de fibres pyra- 
midales eussent 6t6 touchees. Admettons un instant que ce soit le cas. Si, k la suite 
d’un processus pathologique survenu dans I’enfance, un petit nombre de fibres 
pyramidales avaient ^te d^truites, ces fibres eussent r6sorb6es depuis longtemps 
et il nous serait impossible de nous rendre compte de leur disparition. Nous savons 
en effet, combien, tout en restant dans les limites normales, le nombre des fibres 
du faisceau pyramidal varie individuellement. Mais il y a un fait qui prouve qu’un 
certain nombre de fibres pyramidales a disparu: e’est la disparition des cellules 
g< 5 antes qui est toujours consecutive k la destruction des fibres du faisceau P5n"a- 
midal. Dans un cas comme celui de Pauline Steinberg, ok des groupes de muscles 
ctaient troubles dans leur function, nous devrions trouver dans les regions de I’^corce 
correspondant aux foyers moteurs de ces muscles, des plaques depourvues de cel¬ 
lules geantes, s’il s'etait agi de la l^ion de certains groupes de fibres pyramidales. 
Or, nous pouvons affirmer avec certitude qu’il n'existe pas dans lecorce prerolan¬ 
dique du cerveau Steinberg des plaques depourvues de cellules geantes. Quelqyes auteurs 
penseront peut-etre qu’on pourrait ranger le cas Steinberg parmi les cas de cette 
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soi-disant ,,i 7 isulfisance pyramidaW dont on parle beaucoup depuis un certain 
temps. II nous semble qu’en tant que cette insuffisance pyramidale poruait etre 
d^celee par nos m^thodes histologiques, die devrait se manifester surtout par des 
modifications dans les cellules geantes. Ces cellules ne prfeentent pas la moindre 
anomalie de grandeur, de forme, ni de structure dans le cas Steinberg. Ainsi, nous 
croyons pouvoir exclure dans ce cas. d'une fa^on absolue toute destruction particlle 
et tonte insuffisance decelahle du faisceau pyramidal, datant de Tenfance.. Nous 
devons done chercher la raison des troubles moteurs que la malade present ait 
depuis son enfance ailleurs que dans I’ecorce et le faisceau pyramidal. 

Avant de quitter le chapitre de la cytoarchitecture, mentionnons encore qu’il 
n'y a pas d'augmentation des petites cellules entre les couches III et V de la frontale 
ascendante. On sait que cette augmentation des petites cellules 4 la limite des 
couches III et V a et6 decrite par Kolpin dans la chor6e de Huntington^). 

Je passe maintenant a la description des coupes color^es par la methode de 
Kulschitzky. 

La figure 9 (planche 43) represente la tete du noyau caud^ (Nc) dans le cas 
Steinberg et la figure 10, la tete du noyau caude d’un cerveau normal. 

Le noyau caud6 Steinberg est un peu diminu^ de volume. II pr6sente des 
traces d'6tat marbre dans sa partie lat( 5 ro-dorsale. Remarquons que cet 6tat marbre 
est moins intense et s'^tend 4 une partie plus restreinte du noyau caud^ que dans 
le cas Wiemer. 

La capsule interne Steinberg montre deja dans ce plan, bien qu ’4 un degre 
moins prononc^, la meme anomalie de configuration exterieure que nous avdons 
trouv6e dans le cas Wiemer. Elle est plus large et en meme temps plus courte. 
parallelement 4 la diminution du diametre vertical du noyau caude. Enfin, nous 
voyons dans la figure 9 un certain degre d’hydrocephalic interne. Ajoutons, qu'au ni¬ 
veau de la coupe repr^entee par la figure 9, nous trouvons le meme degr 4 d’etat 
marbr6 et d’atrophie du noyau caud^ dans les deux hemispheres. 

La figure ii (planche 44) represente une coupe de I'h^misphdre gauche du 
cerveau Steinberg et la figure 12 une coupe normale correspondante. Elies passent 
toutes deux par la tete du noyau caude (Nc) et I'extr^mit^ ant^rieure du noyau 
lenticulaire qui n’est encore represent^ que par le putamen (Put). On voit que 
tout le corps strie pr6sente, avec certain degre d’atrophie, I’^tat marbr6dans la partie 
laterale du noyau caude et le coin dorsal du putamen. 

La capsule interne est bien developpee et montre encore mieux que dans la 
coupe pr^cedente I'anomalie de configuration externe dont nous avons d6j4 parle: 
4 savoir: elargissement compense par un raccourcissement, de telle sorte qu’on ne 
pent penser ni 4 une hypertrophic ni a une atrophic de la capsule interne. Nous trou¬ 
vons la meme chose dans rhemisphere droit, 4 part que I’etat marbr^yest un peu 
moins accentue. 

Dans les figures 13 (hem. droit, Steinberg) et 14 (normale), le globus palli- 
dus (Ge) commence 4 se montrer. Nous trouvons toujours, dans le cerveau Stein- 

1 ) Pathologische Anatomic der Huntingtonschen Chorea. Ce journal, Bd. XII, 1908. 
Kolpin lui-mdme ne voit pas dans ces inodilications de I'ecorcc la cause des mouvements cho- 
reiques. II va mfime plus loin et il pense qu’on doit chercher la cause de ces mouvements ,,dans 
les ganglions sous-corticaux“. 
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herg, line certaine rMuction du noyau caude et du noyau lenticulaire et T^tat 
marbre localise de la meme mani^re que dans la fig. ii. La figure 14 est prise d'un 
cerveau normal dont la capsule interne est tr^ d^velopp^e. Compar^e avec cette 
capsule interne, la capsule Steinberg est petite. Mais si on la compare avec la capsule 
interne noimale repr^sent^ figure 2, planche 2, dans Tarticle sur le cas Wiemer et 
qui est une capsule de grandeur moyenne, on voit que la capsule Steinberg a 4 peu 
pres le meme volume que cette capsule normale de dimensions moyennes, car si 
elle est un peu plus courte, elle est par compensation un peu plus large. 

Par contre, si nous comparons la figure i planche 2 (cerveau Wiemer) avec la 
figure 14 planche44, qui, comme nous I’avons d^ji dit, repr^sente une capsule normale, 
de dimensions superieures a la moyenne, nous voyons les memes rapports que pr^c6- 
demment entre la capsule Steinberg et une capsule normale moyenne, c’est- 4 -dire 
que la capsule Wiemer^) devient plus courte en meme temps qu’elle s’ 61 argit, si 
bien qu’il y a compensation et que son volume total est k peu pr^ le meme que celui 
de cette capsule normale sup^rieure k la moyenne. Ainsi, de meme que nous pouvous 
affirmer qu’il n’existe pas d’hypertrophie de la capsule interne dans le cas Wiemer, 
nous pouvons ^galement affirmer qu’il n’existe pas d’atrophie de la capsule interne 
dans le cas Steinberg. 

Dans la coupe correspondante k la fig. 13 de I’h^misphere gauche Steinberg, 
I’etat marbre du putamen est un peu plus prononc^. 

La figure 15 (planche 45) donne une coupe de I’h^misphere gauche du cerveau 
Steinberg qui correspond k peu pr^ k la figure 4, planche 2 (coupe normale) et k la 
figure 3, planche 2 (cas Wiemer). II y a toujours atrophie du corps stri6 en comparaison 
avec la coupe normale, mais cette atrophie est beaucoup moins prononc^e que dans 
le cas Wiemer. L’6tat marbr^ est maintenant moins prononc6 dans le noyau caud6 
(fig. i5,Nc), que dans le putamen; par contre, il est beaucoup plus prononc^que plus 
en avant dans le putamen (Put), mais il est loin d’atteindre le degr6 que nous trou- 
vons dans le cas Wiemer (fig. 3, planche 2). Dans I’h^misphere droit, nous avons 
aussi une augmentation de I’etat marbr^ qui s’^tend en meme temps sur une plus 
grande ^tendue dans le putamen, mais cette augmentation de degr6 et d’^tendue 
est moins forte qu’i gauche et nous avons toujours ici des deux cotfe, comme plus 
en avant et plus en arriere une localisation plus prononc^ de I’^tat marbr^ dans la 
partie latero-dorsale du putamen. 

La figure 16, (cot^ droit, cerveau Steinberg), correspond k la coupe normale 
represent^e par la figure 18 et aux figures 6 (cas Wiemer) et 7 (normale) de la 
planche 3. 

Le corps stri6 est toujours atrophia mais moins que dans le cas Wiemer. 
Le noyau caude (Nc) est k peine marbr^ tandis que le putamen (Put) Test encore 
davantage que dans la coupe pr6c6dente quand bien meme il pr6sente encore des 
ilots de substance grise plus ^tendus que ceux que nous trouvons dans le cas Wiemer. 
Quant k la capsule interne, elle se comporte comme dans les coupes pr6c6dentes: 
elle est plus petite que la capsule interne de la figure 18, (capsule normale sup^rieure 
41 a moyenne), mais aussi grande que la capsule normale figur^e dans la planche 3, 
figure 7, (capsule normale de dimensions moyennes). Seulement, sa partie dorsale 
est plus large mais en meme temps plus courte. Par contre, si on compare la figure 6, 

1 ) Voir ce journal, page 304. 
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planche3, (cas Wiemer), avec la figure 18, planche 45, on voit que T^tendue totale 
de la capsule Wiemer ne dcpasse pas le moins du monde celle de cette capsule interne 
normale. Seulement, sa j)artie dorsale est plus large et en meme temps plus courte. 
II y a done compensation. A ce nix eau. nous trouvons dans les deux hemispheres 
Steinberg 4 pen pres le meme degre d’etat marbre et la meme localisation de cet 
etat. Kemarquons qu’il y a des deux c( 5 tes un nouveau foyer plus intense d’etat 
marbre dans la partie superieure de la moitic ventro-mediale du putamen. 

La figure 17 de la planche 45. (Steinberg), represente une coup)e plus en arriere 
de I’hemisphere droit. Si on la compare avec les figures 12 (Wiemer) et 13 (normale) 
de la planche 6, nous voyons, de meme que pr( 5 cedemment, Tatrophie et I’^tat 
marbrd du corps strie, mais toujours a un degre moindre que dans le cas Wiemer. 

La coucJie optique, le noyau vtl et le faisceau //^ + // 2 de Forel ne paraissent pas 
presenter la moindre anomalie. A gauche, Tetat marbre s’etend sur une plus grande 
etendue dans la moitie ventrale du j)utamen. Plus en arriere, nous trouvons encore 
Tetat marbr^ dans le putamen. Cet etat est plus accentu^ k gauche qu ’4 droite. 

La planche 46 a 6te decrite dans V article precedent^). Elle donne la cyto- 
architecture du noyau caude (fig. 19), du putamen (fig. 20), du globus pallidus 
interne (fig. 21) et du globus pallidus externe (fig. 22) du cercopitheque. 

La planche 47 nous montre le pied du ptkloncule d’un cerveau normal (figure 23), 
du cerveau Steinberg (fig. 24) et du cerveau Wiemer (fig. 25). On voit, en comparant 
ces trois pedoncules, que, ni dans le cas Wiemer. ni dans le cas Steinberg, on ne trouve 
la moindre anomalie, ni dans le sens d’une augmentati(jn de volume, ni dans celui 
d’une diminution de volume. 

Je passe maintenant a la descri])tion de la planche 43. 

Afin de bien montrer que dans nos deux cas il ne s’agit ni d’une atrophie ni 
d’une hypertrophie du faisceau pyramidal, nous avons figure deux pyramides nor- 
males: Tune plus grande, I’autre egale sinon plus petite que les ^yxdjmdes Wiemer 
et Steinberg. La figure i reprdsente la grande pyramide normale, la figure 2 repre¬ 
sente la pyramide Wiemer, la figure 3 la pyramide normale moyenne. On voit que 
la pyramide Wiemer .se raj)proche davantage de la pyramide normale moyenne que 
de la grosse pyramide normale. La pyramide Steinberg (fig. 4) a ^ peu pres la grandeur 
d’une pyramide normale moyenne-). 

Comme certains auteurs out su})})()se que le pedoncule c6rebelleux sup^rieur 
jouait un role dans la production des mouvements choreo-ath^tosiques, |X)ur bien 
montrer que dans nos deux cas les ped. cercb.sup. avaient les dimensions normales. 
nous avons figure un grand pedoncule cercb. sup. normal (fig. 5) et un petit p 4 d. c^r^b. 
sup. normal (fig. 8). On voit que les pedoncules Wiemer (fig. 6) et Steinberg (fig. 7) 
ont des dimensions intermediaires k celles des deux pedoncules normaux extremes. 

1 ) Cecilc Vogt. Quelqiies considerations generales 4 propos du syndrome du corps strie. 
Ce journal, pages 487 et 488. 

2) La partie claire que Ton voit an bord de la pyramide des deux cotes du noyau arque 
ne correspond pas a une degenerescence secondaire quelcoiKpie. Les gaines de my^lines un peu 
tiimefiees a cet endroit n’ont pas bien retenu la la(iue hematoxylique. Cela peut provenir: soit 
d’une alteration cadav6rique, le plus vraiscmblablemcnt d’un sejoiir un peu prolonge dans la 
formaline. En tous cas, il s’agit la d'un artefact. Une methode colorant les cylindre-axes nous 
les montre parfaitement normaux dans ces gaines tiimefiees. On ne trouve aucune cellule a 
,,pctits grains" et par la moindre reaction nfevroglique. 
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Conclusions. 

L’examen anatomique nous a montre qu'il n’existait dans le cerveau de Pau¬ 
line Steinberg qu’une seule Idsion datant de Venjance, a savoir: Vatrophic et Vital 
marbre d'une par tie du noyau caude et du putamen. Cette atrophie et cet 6tat marbre 
sont loin de presenter le degre d’intensit6 que nous trouvions dans le cas Wiemer: 
[)ar consequent, il restait beaucoup plus de substance grise saine dans le corps stri^ 
Steinberg que dans le corps strie Wiemer. Tandis que dans le cas Wiemer, nous trou¬ 
vions line sym^trie presque parfaite de la lesion, celle-ci est presque partout plus 
accentuee 4 gauche dans le cas Steinberg. Enfin, en comparant ces deux cas, nous 
trouvons aussi une difference dans la localisation de Tetat marbr6. Comme nous le 
voyons dans la figure ii, planche 44, I’etat marbre est a.ssez intense dans la partie 
ventro-laterale du noyau caude, tandis qu’il a justement epargne cette region dans 
le cas Wiemer. Par contre, la partie anterodorsale du putamen, qiii 6tait tr^ forte- 
ment atteinte dans le cas Wiemer, est rclativement peu touch^e dans le cas Steinberg. 

Ainsi, en nous basant sur les resultats donn6s par I’examen anatomique, nous 
devons conclure que le cas Steinberg etait un cas leger de syndrome du corps strie, 
c’cst- 4 -dire d'athetose double pure. Est-ce-que cette conclusion est conforme 4 Tobser- 
vation clinique de M. Freund? Nous trouvons dans cette observation un certain 
nombre de symptomes qui parlent pour notre maniere de voir. En effet, la malade 
presentait des spasmes ties prononces, des mouvements ath^tosiques et des mouve- 
ments associes, sans troubles de la sensibilite et sans d^bilit^ intellectuelle. Si les 
troubles de la motilite etaient plus prononc^s 4 droite, nous trouvions aussi le 
corps strie plus atteint 4 gauche. AJinsi, pris dans ses grandes lignes, le cas Steins 
berg rentre dans le cadre de ce que nous avons appele syndrome du corps strie. 

En analysant ce cas plus en detail, nous voyons que, dans les membres in- 
Iciieurs, les spasmes avaient pris le caract^re de contractures permanentes. Par 
consequent, en tant que la s6nilite n’a pas d’influence sur la permanence des con¬ 
tractures, les phenornenes spasmodiques, relevant d'une maladie du corps strie, peuvent 
alter jusqu 'd la contracture. 

Passons 4 la question de Tabsence on de la presence de phenornenes paraly- 
tiques. 

D’abord, qu’est-ce qu’on entend par troubles paralytiques ? J'appellerai 
trouble paralytique tout trouble produit par la diminution de I’afflux nerveux dans 
le muscle 4 Toccasion d’un mouvement volontaire. Nous admettons que le corps 
strie est en rapport avec la motility, mais nous ne savons pas encore exactement 
quel est le role qu’il joue dans cette fonction. A priori, on pourrait s’imaginer 
qu’une de ses fonctions consisterait 4 augmenter la force d’innervation et qu’ainsi 
la destruction du corps strie pourrait produire des phenornenes par^tiques. Mais, 
les quatre cas que nous avons citds plus haut parlent contre cette hypothese. 
A nton et Barre nient tout element paralytique dans leurs cas et Oppenheim h^site 
4 admettre un element paralytique, car il ne peut pas contester que les troubles 
de la motilite volontaire qu’il a trouves, ne puissent etre reduits 4 la consequence 
du spasme des antagonistes. 

N'en serait-il pas de meme dans le cas Steinberg? M. Freund et M. Foerster 
le contestent. Ils sont d’avis qu'il y avait de vrais elements paralytiques. Mais 
ici, je tiens d’abord 4 bien faire ressortir le rapport indeniable qui existait, d’apres 
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Tobservation clinique, entre les spasmes et la diminution de la motility, si nous 
laissons de cot^ les troubles moteurs des muscles rotateurs internes de la cuisse gauche. 
Nous voyons que chez Pauline Steinberg, tous les mouvements du membre siipe- 
rieur droit ^taient possibles, une fois les spasmes survaincus. Nous voyons qu’apres 
avoir fait difficilement les premiers pas, la malade marchait mieux. La jambe droite 
qui ^tait la plus spastique pr6sentait aussi les troubles moteurs les plus prononces. 

Ensuite, nous ne devons pas oublier que la malade avait 75 ans lorsqu'elle 
a ete vue pour la premiere fois par M. Freund. A cet age, I’activite c^r^brale a deja 
beaucoup diminu6: aussi, avons-nous toute raison de supposer que la malade n’avait 
plus r^nergie d’autrefois pour lutter contre ses spasmes. II est par consequent tres 
vraisemblable qu’il s’^tait produit dans les muscles inhibes par les spasmes de Icurs 
antagonistes un certain degr^ d'atrophie par inactivite. 

Nous venons d’exposer tout ce que nous avons trouve pour expliquer les 
troubles moteurs dans le cas Steinberg. Si les spasmes et une certaine atrophie senile 
suffisent pour expliquer les troubles de la motilite dans le cas Steinberg, c’est une 
question que nous laissons en suspens. Mais, de par cette observation unique qui 
de plus est compliqu^e par la s^nilite, nous ne nous croyons pas en droit d’admettre 
que r^tat marbr^ du corps stri6 puisse produire des ph^nomenes paralytiques. 
Dans mon article pr6c6dent, j’ai laiss6 en suspens la question de decider defini- 
tivement si I’etat marbrd du corps stri6 peut produire des ph^nomdnes par^tiques 
en tous Ccis tr^ lagers. Le cas Steinberg ne peut done pas nous servir pour decider 
cette question. C’est I'avenir qui la dccidera, en nous apportant de nouveaux cas 
d’etat marbr^ avec des observ’ations cliniques^dans lesquelles on aura ^tabli d’une 
fa9on incontestable qu’il y avait ou non absence totale de ph^nomenes paralytiques. 

Un mot pour finir k propos du signe de Babinski. Lors de son unique examen, 
M. Freund I’avait trouv6 positif du cot^ droit plus gravement atteint et M. Oppen- 
heim I’a trouv6 6galement positif des deux cot^s, lors de son dernier examen de la 
mere Wiemer. Devons-nous en conclure que le signe de Babinski rentre ou peut 
rentrer dans le syndrome du corps sivi 6 et que par consequent il peut exister sans 
lesion du faisceau pyramidal. Je I’admettrais sans h6siter si j’ etais sure que 
M. Freund avait trouve dans son cas le vrai signe de Babinski. Mais c’est justeinent 
ce dont je doute. Et void pourquoi: 

M. Barre, qui a examine k plusieurs reprises ses deux athetosiques, a trouve 
parfois I’extension du gros orteil, parfois la flexion, aussi il hesiteadire qu’il s’etait 
\Taiment agi du signe de Babinski dans ses deux cas. 

Les quelques examens que nous avons faits nous-mcmes, dernierement, sur des 
cas d’athetose double pure encore vivants, nous ont donne le meme resultat. Comme 
M. Barre, nous avons trouve tantot I’extension, tan tot la flexion du gros orteil. 

Nous en arrivons ainsi k nous demander s’il n’y a pas lieu de distinguer entre 
le rrai signe de Babinski constant et le signe de Babinski inconstant qu’on trouve 
chez les athetosiques purs et qui est problablement la consequence des spasmes et 
reste inconstant tant que le spasme Test lui-meme. Id encore, ce sont des exa¬ 
mens ulterieurs qui devront decider si le vrai signe de Babinski peut ou non etre 
compris dans le syndrome du corps strie. 
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INTERPRETATION PSYCHOLOGIQIIE DE L’HYPNOSE. 


(Internationale Gesellschaft fiir medizinische Psychologic.) 

Interpretation Psychologique de THypnose. 

Par 

le Dr. Ed. Claparede, Professeur a I’Universite de Geneve. 

Introduetion. 

Le Comite de la Societc Internationale de Psychologic medicale m’a demand^ 
de presenter au prochain congr^ de cette association un rapport sur I'interpretation 
psychologique de Thypnose. Jen’eusse pas, certes, assume une tache aussi delicate, 
s’il n’avait 6t6 entendu que le rapporteur avait avant tout pour mission de poser 
les questions, non d’apporter des solutions personnelles. Je dois en effet declarer 
que je n’ai aucune opinion arret6e au sujet de la nature de Thypnose. D’ailleurs, elle 
n’a pas encore sonn6, I’heure ou nous pourrons ^tablir la synthfee de tous les ph^no- 
menes observes sous le nom d’hypnose, et coordonner ceux-ci en une th6orie satis- 
faisante. Ce que nous pouvons faire de plus utile, pour le moment, c’est de poser 
nettement les questions k r6soudre. Un probleme bien pos^, dit le proverbe, est d6ja 
a moiti6 r^solu. 

Question prSalable: L*h3n>nose existe-t-elle? 

Mais, y a-t>il r^ellement un probleme k r^oudre? — Dans ces derniers temps, 
divers auteurs en sont arrives a nier la r^alit^ de Thypnose: ce que Ton appelle 
ainsi ne correspondrait en reality k aucun 6tat particulier du psychisme (ou du 
systeme nerveux). 

Mais, ces auteurs qui s’accordent k nier la sp6cificit6 de Thypnose, ne s’entendent 
plus des qu'il s’agit de definir ce qu’est ce que Ton a appel6 de ce nom: pour les 
uns {Bernheim, Delboeufy) Thypnose est un »sommeil sugg6r6«; pour d’autres il 
n’est pas un sommeil, mais au contraire un 6tat de veille (Hirschlaff, Verworny); 
pour d’autres encore, un simple 6tat simule, »une farcer, une complaisance (Deny, 
Meige, Dupre, et, dans une certaine mesure, Babinskiy); quelques-uns de ces 
tierniers auteurs estiment que lorsque Thypnose est authentique, elle constitue 
un symptome de rh5^t6rie. 

Si I’hypnose est un sommeil ordinaire, la question de sa nature particuliere ne 
se pose pas, et le probleme de I’hypnose se confond avec celui du sommeil. Cette 

Bernheim, travaux clivers; Delhoeuf, Comme quoi il n’y a pas d’hypnotisme, R. de 
I’Hypn. VI, 1892, p. 129. 

*) Hirschlaff, Hypnotismus, Leipzig, 1905, p. 215; Verworn, Die Mechanik des Geistes- 
icbens, Leipzig, 1910, p. no, in. 

Deny, Meige, DuprS, XX. Congrds des Ali^nistes et Neurologistes, Bruxelles 1910, Coinp- 
tes rendus, p. 54—57: Habinski, De rhypnotisme, Paris 1910. 

229 


Digitized by U,ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



502 


PKOFKSSOR DR. ED. CLAPAREDE. 


Journal f. Psychologrie 
iind Nenrologie. 


maniere de voir est cependant impossible a admettre. En effet, quelque voisins 
qiie puissent etre le sommeil et I’hypnose, ces deux ph^nomenes different cependant 
Tun de I’autre par des caracteres importants: au cours du sommeil ordinaire, Ic 
dormeur est inactif, il ne peut entrer en communication avec une tierce personne 
sans se rcveiller. Le fait que dans certains cas un dormeur parle ou reponde k une 
question prouve simplement qu’il peut exister des etats intermediaircs entre le 
sommeil et I’hypnose. Mais I’existence d’etats intermediaires entre deux pbenomenes 
ne prouve pas ipso facto I’identite de ces pbenomenes. A ce compte il faudrait 
identifier le mammifere et Toiseau, parce que Ton rencontre un certain animal, 
rornitborinque, qui pond des oeufs et allaite ses petits. —Tout ce que Ton pourrait 
dire, c’est que Tbypnose est une certaine espece de sommeil. Mais cela n’eluderait 
pas la question de I’bypnose. Quelle est la nature psycbologique de cette )i>certaine 
cspece« de sommeil? telle serait alors la question. 

Ceux pour le^quels I’bypnose n’est qu’un etat ordinaire de veille, expliqucnt 
les manifestations qui s’y rencontrent par la suggestion seule. S’il en esf ainsi, i 
tst evident qu’il n’y a plus de probleme de I’byprose: toute la question est alors 
de savoir pourquoi et comment la suggestion peut produire les effets attribu6s a 
I’bypnose. La question de I’bypnose se ramene a celle de la suggestion. — Mais, 
meme dans cette bypotbese, n’y aurait-il pas cependant une question a resoudre ? 
Pourquoi obtient-on, dans le cas de I’bypnose, des suggestions particulierement 
developp^es et efficaces? Et quel est cet »etat particulier<<') du cerveau dans lequel 
la suggestibility a yte k tel point mise en activity? 

Enfin, si I'bypnose n’est qu’une farce ou une simulation plus ou moins grossiere, 
plus ou moins inconsciente, il n’y a assuryment qu’a rayer I’bypnose du cadre cle 
nos pryoccupations. Ce ne serait pas que, pour le psycbologue, ce fait ne soulevc 
pas une question intyressante: celle de savoir pourquoi tant de gens ont eu interet 
k simuler de la sorte, et pourquoi les pbynomenes simuiys ont prysenty pa^fois 
une si frappante analogie, cbez des sujets de nationality, d’age et d’yducation 
diffyrents. Mais je reconnais volontiers que ce probleme appartiendrait k un autre 
domaine. 

Je ne puis admettre, en ce qui me conce^ne, cette non-existence d’un ytat 
particulier du psyebisme correspondant aux pbenomenes dits d’hypnose. Oh! je 
voudrais bien qu’il en fiit ainsi et que cette non-existence fut dymontrye! Cela me 
permettrait de mettre ici dyji le point final a ce rapport... Mais, hyias, on ne peut 
pas croire tout ce que Ton dysirerait, et ma conscience scientifique se refuse k adopter 
une solution qui ne serait guere qu’un tour d’escamotage. — Que ce que Ton a 
dycrit parfois sous le nom d’hypnose n’ait pu etre qu’un sommeil ordinaire obtenu 
par suggestion, ou qu’une attitude simuiye par motif de complaisance ou de tromperie, 
je n'en disconviens pas; mais ces cas nygatifs ne sauraient anyantir la ryality des cas 
positifs dycrits par tant de savants de bonne foi, et possedant I’esprit scientifique, 
comme Durand de Gros, Delboeuf, Liybeault, et bien d’autres. 

>Poiir que Tautomatisme c6r6bral puisse pleinemcnt r^aliser les conceptions de notre 
imagination, il faiit que la suggestibility soit exaltce, il faut que le cerveau soit mis dans un 
etat particulier qu’on appelle etat hypnotique, et que je pretdre appeler 6tat de suggestibility 
exaltde. Hypnotiser qiiclqii’iin, e’est exalter artificicllcment sa suggcstibilit6.« {Bernheim^ 
Definition et conception des mots suggestion et hypnotisme; Rev. de I'Hypn. VT, 1892, p. 90.) 
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J’ai (Iccrit rccemment un procede qui constitue, me semblc-t-il, un critere 
certain de I’anthenticite d’line certaine modification du psychisme dans Tetat dit 
cThypnose ^). Voici en quoi il consiste: Je lis au sujet, k I’etat de veille, une liste 
de 10 mots quelconqiies (maison, bont<§, etc.); immediatement apr^s, j'endors le 
sujet et lui lis une s6rie analogue de 10 autres mots. Puis je le reveille, et, m^langeant 
l(\s 20 mots qui lui ont 6t6 lus k 10 mots nouvcaux, je lui lis ces 30 mots, en le priant 
d’indiquer, pour chaque mot, s’il est reconnu ou non. — Si T^tat d’hypnose 6tait 
un etat de simulation, de complaisance, ou de sommeil sugger6, ne correspondant 
a aucune modification objective du psychisme Tamndsie posthypnotique serait une 
amnasie simulee; mais alors il arriverait au sujet de reconnaitre autant de mots de 
la premicue que de la seconde serie, car il est impossible, apr^ une seule lecture, de 
se souvenir si tel mot a tHe hi dans la premiere ou dans la seconde s6rie (surtout si, 
au moment de Texperience le sujet n’a pas. ignorant la signification de I’experience, 
porte son attention de ce cote). En d’autres termes, il se couperait, et indiquerait 
comme reconnus des mots appartenant k la s6rie de I’hypnose, qu’il est cens6 ne pas 
reconnaitre. Or il ne se coupe jamais (du moins le sujet que j’ai 6tudi6; mais pen 
im})orte le nombre des sujets sur lesquels r^ussira cette experience; il suffit qu’elle 
ait rcussi dans un seiil cas pour demontrer I’existence d’un etat particulier 
correspondant k I’hypnose). Cela prouve que I’hypnose est bien reellement un 
etat particulier du psychisme, puisque les representations-souvenirs correspon¬ 
dant a cet etat sont naturelh ment inhibees ou inexistantes pour la conscience a 
I’ctat de veille. 

Sans nous attarder davantage k la demonstration de la r^alite de I’hypnose, 
nous prendrons celle-ci pour accordee, et nous allons enum6rer les problemes qu’elle 
suscite. 

Position du probl^me. 

La qiu stion qui nous occupe est celle de »I’interpr^tation psychologique de 
rhypnose«. Qu’est-ce, pour le psychologue, qu’»interpreters un phenomene? — Un 
phenomcnc est interprcte lorsque nous savons: i* en quoi il consiste au point de 
vuo structural et dynamique; — 2* comment il est produit) — 3’*' pourquoi il est 
prodidt, c’est-a-dire quelle est sa fonction, sa signification biologique (a supposer 
qu’il en ait une), et sa genese. 

Ce sont ces trois grandes questions que nous devons examiner tour k tour a 
propos de Thypnose. 

Chap. I. — L’etat mental pendant Thypnose. 

Quelles modifications I’etat d’hypnose fait-il subir au psychisme? Ou, si Ton 
prelere, quel etat psychique I’hypnose constitue-t-elle ? — Il n’est pas possible de 
rej)ondre a cette que^stion d’une fa^on globale, car I’etat d’hypnose revet diverses 
varietes: on a distingue* des varietes quantitatives (degr6s divers de profondeur de 
riiypnose), ainsi que des vari6t^ qualitatives (hypnose simple, ^tat de possession, 
somnambulisme, etc.). Une connaissance exactede ces modalites diverses de I’hypnose 

1 ) Claparide, Sur un proc6d6 permettant de controlcr Tauthenticite de I’etat d’hypnose; 
Comniunic. 4 la Soc. de Physique et d'Hist. nat. de Geneve, seance du 6 juillct 1911; Arch, des 
sciences phys. et nat. 
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et de leurs rapports mutuels, serait indispensable pour etablir une th^orie complete 
de Thypnose^). 

Pour ne pas nous perdre dans des difficult^s sans nombre, nous ne consid^rerons 
ici que I’^tat d'hypnose simple, 6tat dans lequel le sujet est passif, sans initiative, 
mais orients dans le temps et dans I’espace, et obeissant aux injonctions de son 
hypnotiseur. 

Les modifications (non siiggcrees) que I’etat d’hypnose fait subir aux differentes 
fonctions psychiques out ete jusqu’ici fort peu 6tudi6es. Les plus importantes de 
ces modifications sont, me semble-t-il, la perte de Vinitiative, et ramnesie post- 
hypnotique (lorsque celle-ci existe). Les.facult^s dites intellectuelles paraissent 
n’etre que peu ou pas atteintes: le jugement est en hypnose ce qu’il est en veille, 
ainsi que les fonctions de reaction, d’association, et de travail mental^). C*est 
plutot le domaine ajfectif qui serait modifie: sous I’influence de I’hypnose le calme 
et I’indifference succedent au desir ou a I’agitation. Parfois le caractere varie. 
Quant a la suggestibilite, on ne sait encore bien comment elle se comporte. Certains 
auteurs affirment que Thypnose n’augmente en rien la suggestibility (Bernheim, 
Biihinski), tandis que d’autres considerent Th^q^ersuggestibility comme la mani¬ 
festation principale de I’etat hypnotique [Lieheault, Moll, Forel, Grasset,Sidis.. .). 
II y a li des distinguo k etablir. J’ai constaty sur un sujet que j’ai plus particuliere- 
ment ytudiy, que, s’il est fort suggestible pour les ordres que je lui donne, il ne Test 
pas du tout pour les suggestions indirectes: ainsi il resiste aux suggestions de tempe¬ 
rature que Ton cherche k induire au moyen de I’etuve de Guidi, et ne prysente aucun 
automatisme k I'appareil k roue de Binet. Sidis a formuiy une loi qui semble juste, 
a savoir que la suggestibility hypnotique varie en raison directe des suggestions 
directes, et inversyment aux suggestions indirectes^). 

On admet engyneral qu’il y a. pendant I’hypnose, concentration de I’attention. 
Mais il n’a pas ete fait, que je sache, d’expyriences propres k vyrifier la chose, et a 
determiner la nature exacte de cette modification de I’attention. 

Un autre caractere tres important de I’etat d’hypnose, ryside dans I’abaissement 
du seuil de la vie mentale: je veux dire que les processus siihconscients, qui, pour 
la conscience habituelle, sont submerges, emergent au contraire. Dans I’hypnose, 
des souvenirs oublics rcapparaissent. Ainsi, on a retrouvy en hypnose des souvenirs 
correspondant a des etats crepusculaires cpileptiques ou hystyriques, et reste^s 
inconscients pour le sujet a I’etat de veille noimale. 

Certains ex])crimentateurs (Lieheault, Delhoeuf, Bcannis, Janet, Alriitz, etc.) 
ont obtenii par suggestion la production de vesicules, escarres, yrythemes, hemorragies 
etc. On a voulu nier ces faits, difficiles a expliquer. Mais les observ^ations sont 
1 ^, signyes d’observateurs de toute confiance. Elies tendent k prouver que, dans 
I’hypnose, les centres trophiques ou circulatoires, qui. a I’ctat de veille, sont presque 
complctemcnt en dehors de la vie mentale et des centres d’action du sujet, participent 
dans une certaine mesure k la vie consciente, puisqu’on peut avoir prise sur eux 
par I’intermediaire des representations et des images. 

1) Pour la description de quelqucs-uns cle ces etats divers chez un meine sujet, voir Ctapa- 
ride et Baade, Rccherches exj^eriinentales sur quelqucs processus psychiques simples dans un 
cas d’hypnose; Archives de Psych. V'lII, p. so;—314. 

*) Cf. Claparidc ct Baade, travail cite, 

*) Sidis, The Psychology of suggestion; New York p. 55, 86. 
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On constate encore au cours de Thypnose divers ph(§nomenes somatiques, 
comme catalepsie, contractures, tremblements, etc., dont la physiologic est obscure. 
Regardds g^neralement comme des effets de la suggestion, il resterait cependant 4 
savoir si I’etat d’hypnose n’est pas n^cessaire 4 leur premiere production. 

Au total, et pour autant qu’on peut s’en faire une idde dans T^tat si incomplet 
de nos connaissances precises 4 son ^gard, I’hypnose nous apparait comme ^tant 
iin ctat du psychisme correspondant 4 un affaissement plus ou moins considerable 
de rinitiative et de la spontan^it(§, avec propension 4 la docilite, et abaissement 
du seiiil de la vie psychique, qui se trouve ainsi en communication plus intime avec 
la sphere subconsciente^). 

Chap. II. — Production de I’hypnose. 

A siipposer resolue notre premiere question — en quoi consiste I’^tat d’hypnose — 
resterait 4 savoir comment cet 6tat est produit. Pour se rendre compte de ce mdcanisme 
producteur, il faut tout d’abord examiner si cette production de I’hypnose est 
realisable chez toute personne, ou au contraire si elle presuppose certaines aptitudes 
tenant au caractere, 4 rage, etc., si elle depend de certaine idiosyncrasie personnelle. 

§ I. Hypnotisabilite. 

Quelles sont les conditions de Thypnotisation ? Toute personne est-elle hypno- 
tisable.^ Et toute personne pcut-elle hypnotiser avec succes? — On peut faire 4 
ce propos, les quatre suppositions suivantes: 

I* Toute personne peut etre hypnotisee par toute autre personne. 

2* Certaines personnes seulement peuvent etre hypnotisees et cela par toute 
autre personne. 

3* Toute personne peut etre hypnotisee, mais seulement par certaines personnes. 

4* Certaines personnes peuvent etre hypnotisees, et seulement par certaines 
personnes. 

Lequel de ces quatre cas correspond-il 4 la realite ? — Le cas n* i peut etre 
exclu comme contraire aux faits et aux statistiques. Le cas n* 2 n'est probablement 
pas vrai d’une fagon gen^rale: si certaines personnes peuvent etre hypnotisees par 
n’importe qui, il est d'autre part certaines personnes hypnotisables par les uns 
qui ne le sont pas par les autres (cas n* 4). Quant au cas n* 3, les documents man- 
quent pour le juger. 

Une reponse aux questions que nous venons de poser serait cependant indis¬ 
pensable pour edairer la psychologie de Thypnose. La production de I’hypnose 
(tout au moins de la premiere hypnose pr6sent6e chez un sujet) implique la cooperation 
de deux personnes. Quelle est exactement la part qui revient 4 chacune? Quels 
s(jnt les sentiments que doit faire naitre I’hypnotiseur chez I’hypnotise pour que 
son operation reussisse ? Dans quelle mesure le resultat depend-il de la personnalite 

Je n'entre pas ici dans 1 ’expose des conceptions physiologiques de I’hypnose, si interes- 
santes soient-elles, comme celles de O. Vogt (Zeitschr. f. Hypnot., Bd. 3), ou de Mac Dougall 
(Brain, 1908). La plupart de ces theories physiologiques se ramdnent k consid6rer 1 ’hypnose 
comme due k I’inhibition de certaines regions de la corticalit6 cer6brale, et 4 une dynamogenie 
concomitante de certaines autres regions du cerveau. Il ne s’agit 14 que d’hypothdses qui ne sont 
que la traduction en langage physiologique des faits psychologiques observ6s. 
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de riiypnotiscur, et des lien.s moraux qiii sc noiicnt entre hypnotist et hypnotiseur 
dans rhypnotisation ? Voila ce qu’il faudrait 6claircir. On ne le pourra que par 
des observations systematiques qiii nous font ddfaut; mais il serait utile que ceux 
qiii ont une grande pratique de rhypnose, et une grande experience dans ce domaine, 
cherchent 4 collationner leiirs observations, p(Hir etablir les faits et les lois empiriques 
de rhypnotisabilite. 

Tons les auteurs admettent que certa ns individiis ne sont pas hypnotisablcs. 
ainsi les alienes, les dements, etc. — Mais, j)armi les normaux, tous le sont-ils ? 
Les avis different, et la question est fort difficile 4 trancher; lorsque des essais 
d’hypnotisation eclioucnt, cela provient-il d'un manque d'aptitude de la part du 
})atient, ou de la |)art de Toj^erateur? On ne pourrait repondre 4 cette question 
quo par des experiences et des comparaisons difficiles 4 r6aliser. 

II se pourrait que certaines personnes, rcfractaires pour un hypnotiseur. ne 
le soient pas pour un autre, tandis que d’autres personnes seraient rcfractaires pom* 
celui-ci et pas pour celui- 14 . L’etude de cas de ce genre, s’ils existent reellenient, 
ainsi qu’on I’affirme parfois. serait fort utile pour I’etablissement d’une theoric 
de rhypnose. 

On a pretendu (Charcot, Babinski, etc.) que seuls les hysteriques peiivent 
etre hypnotises, ce qui reviendrait 4 faire de Thypnose une manifestation particuliere 
de la grande nevrose. Mais cette opinion n’est guere admise par ceux -14 meme 
qui ont la plus grande experience de Thypnotisme. Au contraire, des praticiens 
comme Forel, Bernheim, Wetter strand, Moll, etc. affirment que LhystCrie constitue 
une circonstance defavorable 4 Thypnose. — II semble bien que s’il y a sans doute 
une grande analogic entre certains phenoinenes produits pendant I'hypnose, et des 
phCnomenes rencontres chez des hysteriques, il n’y ait pas de parallClisme entre 
I’hystCrie et la production de I’hypnose: le nombre des personnes que Ton pout 
hypnotiser serait infiniment jdus eleve que celui des cas que Ton peut vraisembla- 
blement attribuer 4 rhysterie, — 4 moins d’admettre, avec Ferenezi (qui reprend 
ridee de Charcot), que le fait que des personnes normales peuvent etre hyp- 

notisees ne prouve pas que I’hypnose est independante de I’hysterie, puisque »chaque 
homme recele un peu de disposition hysteriques^). 

Il y a peut-etre beaucoup de vrai dans cette opinion de Ferenezi^). Mais il faiit 
bien se rendre compte qu’elle exprime et implique une theorie sur la nature do 
rhypnose et de rhysterie. Or, ce qu’il nous faut savoir avant tout, e’est si I'hypnose 
rcu.ssit chez des personnes ne presentant par aillenrs aucun symptome hystCrique. 
C’est 14 une question de fait, et cette question de fait me .semble pouvoir etre rCsolue 
par I’affirmative: on peut hypnoti.ser des personnes normales. Quant 4 savoir si 
pour provoquer I’etat d’hypnose, il faut faire intervenir dcs mecanismes de memo 
nature que ceux que la nevrose met en oeuvre spontanement, c’est une autre question 
qui touche 4 la theorie de la production de I’hypnose. Il est essentiel de biendistinguer, 
dans toute cette di.scussion, ce qui est du domaine des faits, et ce qui n’est encore 
que du domaine des theories. La question de I’hypnotisabilite est et ne peut etre 
qu’une question de faits, d’ob.servations, de statistiques. 

1) Forel, Coiietrds de PsyclK)Iof.,MC dc Paris, 18S9, p. 78; Bernheim, Rev\ de THypn. VI, 1892, 
p. 48; Moll, Hvpnotisriuis, ic>f)7, p. 4g, etc. 

*) Fcrencrt, Jahrb. f. psychoanal. For^chunj’en I, igoo, p. 451. 
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§ 2. M^canisme producteur de Phypnose. 

C’est la la question la plus discut^e; celle au sujet de laquelle ont €te propos4es 
les theories de Thypnose. Sans refaire id I’historique de ces theories, je me bornerai 
a mentionner les trois opinions qui me paraissent les resumer toutes. . 

1. — L’hypnose est due & la suggestion. 

Cette formule, adoptee par la plupart des auteurs, me parait etre, au point 
de vue de Tetablissement d’une th6orie pr6cise de Thypnose, bien insuffisante. Pour 
important que soit le role de la suggestion dans notre vie psychique, il ne faut pour- 
tant pas faire de ce phenomene lui-meme assez obscur dans son m^canisme, un 
Deus ex machina. 

II faudrait tout d’abord preciser ce que Ton suggde, lorsqu’on hypnotise: si 
Ton commande au patient de »dormir«, pourquoi ne s’endort-il pas d’un sommeil 
ordinaire ? A moins d’admettre que Thypnose soit un sommeil ordinaire (hypothec 
que nous avons repouss^e plus haut) la formule du »sommeil sugg6r64t est insuffisante 
a rendre compte des faits. II faudrait, si Ton maintient que I’hypnose est due k 
la suggestion, admettre que le fait meme d’endormir par suggestion donne au sommeil 
un caractere particulier. Et alors la question se pose de savoir par quel mecanisme 
se cree ce caractere particulier. 

On pourrait supposer il est vrai, que ce n’est pas le sommeil ordinaire, que 
Ton suggere, mais le sommeil hypnotique, avec ses caracteres (conservation du rapport 
avec riiypnotiseur, obeissance, etc.). Mais, de fait, ce n’est pas cette suggestion 
que Ton donne, ou du moins, pas toujours. Des personnes qui ne savaient pas ce 
que c’est que Thypnose, et n’en avaient jamais entendu parler, ont n^anmoins pu 
etre hypnotisees^). — Si la suggestion de I’hypnose peut vraisemblablement produire 
cet 4tat chez les personnes au courant de ce phenomene, ou qui ont d^j4 6t6 endormies, 
elle ne saurait rendre compte des premiers cas d’hypnose qui se sont produits. 

Enfin, i supposer que ce soit la suggestion qui produise Thypnose, il resterait 
k expliquer pourquoi cette suggestion reussit si fr^quemment? Pour que cette 
suggestion reussisse, ne faut-il pas que certaines conditions pr^alables (d’excitation 
de la fonction suggestive) soient r^alis^es? Il me parait difficile de le nier. Alors, 
quelles sont ces conditions, comment se cr^ent-elles, et comment ont-elles pour 
effet d'exag^rer la suggestibility? 

C’cst surtout rytablissement de ces conditions speciales dont ont pour but 
de rendre compte les theories suivantes: 

2. — L'hypnose est due k rdtabllssement entre le sujet et Thypnotiseur d’un dUt de 

ddpendance. 

Lorsque deux etres sont en face Tun de Tautre, il s’^tablit le plus souvent 
entre eux un certain lien moral, sympathie ou crainte, susceptible de modifier d’une 
fa(^on naturelle I’ytat psychique momentany de Tun d'entre eux (ou de tous les deux). 

Se fondant sur ce fait, Ferenczi a dyveloppy une thyorie fort intyressante de 
rhypnose en ramenant la production de I’hypnose k Tyveil, par Thypnotiseur, de 
complexus affectifs chez le sujet. Ces complexus, qui sont de deux sortes, complexus 

Cf. entre autres Crocq: a diff6rentes reprises, hypnotist des sujets qui ignoraient 

absolument ce qui devait se produire, sans suggestion, par pure fascination.« (Ileme Congr^s de 
rHypnotisme, Paris 1900, Compte rendu, p. 165.) 
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de crainte, ou complexus d'amoiir, auraient pour effet de rendre le sujet enclin 
k la foi aveugle, k Tob^issance confiante. (II s’agirait li de I’^veil de rudiment.s 
psychiqiics infantiles, de nature .sexuclle, la sexuality de I’enfant consistant en 
partie, selon I’^cole de Freud, en crainte et en amour des parents.) 

Je ne vcux pas discuter ici cette maniere de voir, qui se rattache k toute une 
doctrine psychologique que nous ne saurions examiner ici. Je voudrais seulenicnt 
rcmarquer que cette theorie v^a bien plus profond que les autres en cherchant a 
expliquer comment cette hypersuggestibilite du sujet est declanchee, par quels 
mecanismes particuliers des actions au.ssi puissantes que celles que Ton rencontre 
dans rhypnose peuvent se reali.ser, quel est le vehicule affectif qui v^a faire accepter 
au sujet la pilule de la suggestion donnee. 

Cette th(^orie (puisqu'elle suppose une action de svanpathie d’individu a individu) 
fait bien concevoir que certains hypnotiseurs puissent reussir \k ou d'autres echouent. 
Et elle me parait rendre compte au.ssi de Taction qu’ont les contacts, les passes, 
les attouchements, les caresses, dans la production de Thypnose: ce .sont la des 
moyens physiques qui stimulent ou res.serrent le lien moral dont nous avons 
parl6, et qui sont de nature a aider au declanchement des reflexes de .sympathie et 
d’abandon. 

3. — L’hypnose est due 4 certaines manoeuvres physiques. 

Je viens d’indiquer le role que peuvent jouer les caresses et attouchements 
comme facteurs de sympathie. Ces mcmes manoeuvres peuvent aussi avoir pour 
effet de provoquer la somnolence, par la monotonie de leur tonalite. On sail Tin- 
fluence qu’a sur la production du sommeil naturel la monotonie des impressions 
environnantes. On peut legitimement admettre que cette somnolence est favorable 
a la production de Thypnose. 

Sans considerer Thypnose comme identique au sommeil naturel, il serait 
possible en effet que Ton accedat k Tun et k Tautre de ces deux 6tats en passant 
par un meme etat de somnolence (hypotaxie, ^tat interm^diaire, 6tat hypnoidal de 
Sidis) qui serait comme un vestibule commun ouvrant a la fois sur Tun et sur Tautre. 
C’est Thypothese de Sidis. 

Les autres manoeuvres des hypnotiseurs, comme fixation du regard, fascination, 
etc. pourraient aussi etre stimulatrices de la somnolence en tant qu’elles sont mono- 
tones, produisent de la fatigue, ou absorbent Tattention du sujet. 

En r6sume, il semble que ces diverses manoeuvres physiques favorisent les 
processus signales tout k Theure (sous le chiffre 2) en pla9ant le sujet dans un etat 
de somnolence qui le predispose a subir une action etrangere, et peut-etre aussi qui, 
en abaissant le seuil de sa vie consciente, en le desinteressant de Taction exterieure, 
favorise Temergence du subconscient. 

Certains auteurs, comme Durand de Gros et Boirac^), reprenant les conceptions 
de Mesmer, admettent que certains phenomenes de Thypnose seraient dus (en 
outre de la suggestion) a une action directe du corps du magn6tiseur sur celui du 
patient. A supposer exacts les faits relates en faveur de cette maniere de voir, 
cette action magn^tique ne serait qiTexceptionnelle, et ne rendrait pas compte 
des cas habituels d’hypnose. 

Boirac, La p.sychologie inconnue, Paris 1908, p. 202. 

236 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



Erginzun^'hJft 4 INTERPRETATION PSYCHOLOGIQUE DE L’HYPNOSE. 


509 


Chap. III. — Signification biologique de I’hypnose. 

§ I. Fonction de Thypnose. 

Pourquoi se produit T^tat d'hypnose? Cet 6tat represente-t-il une fonction 
vitale, — une fonction, c’est-a-dire un processus adapts et utile k la vie? 

Cette question est sans doute la plus int^ressante de toutes celles que souleve 
rhypnotisme. Pour y rcpondre, d’une fa9on'definitive, il faudrait que les questions 
precedentes fussent rdsoliies. On peut cependant risquer ici certaines hypotheses, 
et ces hypotheses ne seront pas compietement steriles si elles sugg^rent des ob¬ 
servations et des experiences nouvelles. Car la science, ne Toublions pas, n’est 
rien autre qu’un systeme d'hypotheses controiees. 

L’hypnose a-t-elle une signification biologique? A-t-elle une valeur fonction- 
nelle? — ou au contraire n’est-elle qu'un etat passif d'epuisement, de depression, 
oil un accident pathologique, ne representant, ne signifiant rien au point de vue 
fonctionnel ? 

Je m'etais pose la meme question k propos du sommeil, et je crois avoir montre 
combien est feconde cette fa^on d’envisager certains processus psychophysiologiques 
du point de vue de la biologic. En considerant le sommeil non plus comme un 
etat passif et accidentel, en quelque sorte, de Torganisme, mais comme une fonction 
active, comme un reflexe 011 un instinct de defense,'on edaire du meme coup quantite 
de ses manifestations qui restent inexplicables si Ton s’en tient k une consideration 
purement physiologique et physico-chimique des choses. 

On pourrait se demander de meme s’il n’y aurait pas avantage, k propos de 
rhypnose, qui semble bien etre un etat apparente au sommeil, de poser aussi la 
question de signification. 

Mais rhypnose est-elle un processus actif ? — Cela me parait evident. L'allure 
de ce phenomene, le fait que son aspect se modifie suivant les circonstances, le fait 
qu’il peut etre dedanche brusquement par certains stimuli appropries, et qu’on 
peut le faire cesser de meme, Tactivite selective de la conscience, qui se manifeste 
au cours de I’hypnose, tout cela montre que I’hypnose est un etat actif de I’organisme. 

Si rhypnose est un etat actif, quelle est sa fonction? 

Si I’on s'en tient k robservation de rhomme seulement, la reponse k cette 
question est quasi-impossible. II se pourrait en effet que I’hypnose representat la 
reapparition, sous certaines conditions speciales, d’etats fonctionnels n'ayant plus 
aucune utilite ni aucune signification actuelles, mais en ayant eu jadis chez nos 
ancetres les animaux. 

Ainsi que le disait dejk avec beaucoup de raison Danilewsky, en 1889, » retude 
de rhypnose sur I’homme seul est probablement insuffisante pour resoudre le pro- 
bleme«; seule la methode comparative sera fructueuse^). Neanmoins la plupart 
de ceux qui ont disserte sur I'hypnose n'ont pas cherche k se placer k ce point de 
vue eieve. L’homme, cependant, n'est pas un commencement; il est un aboutissant. 
Les phenomenes qu’il presente ne peuvent done etre entierement compris que si 
I’on envisage leur phylogendse. 

Il est singulier que la notion d'evolution qui a penetre tons les domaines de 
la biologie et de la sociologie, soit restee si peu utilisee par les medecins. Lorsque 

Danilewsky, Congrds de Psychologic, Paris 1889, p. 79. 
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dans le domaine de Tanatomie, on ne comprend pas la signification d’un organe 
(par exemple de I’appendice vermiforme du coecum), on consulte I’anatomie com- 
paree, et le plus souvent celle-ci donne la clef de I’enigme. Pourquoi n’essaierait-on 
pas aiissi de cette m6thode si f^conde dans la psychologic anormale, et notamment 
dans la psychologic de Thypnose. Ce mode de faire a un double avantage: en re¬ 
montant la serie des formes qui, chez les animaux, sont les homologues de celles 
que Ton rencontre chez Thomme, on peut parvenir, non seulement 4 trouver la 
signification fonctionnelle d’une forme donn6e, mais encore on aper^oit la parente 
existant entre des formes qui sont chez Thomme trop differenciees pour etre homo- 
logu6es. 

Essayons d’appliquer 4 Thypnose cette methode genetique et biologique. 

Trouve-t-on chez les animaux dcs phenomcnes qui rappellent I’hypnose — 
Sans doute. Plusieurs auteurs, il est vrai, se refusent absolument 4 considerer 
riiypnose des grenouilles, des ponies, des cobayes, des serpents, etc. comme analogues 
a cclle de I’homme (ainsi Preyer, Verworn, Hirschlalf, Tromner, etc.). Mais cette 
fin de non-recevoir ne me parait pas justifi^e. Qu’il y ait de grandes differences 
entre les ph^nomenes observes chez les animaux et ceux observes chez riiomme, 
cela est certain, mais il n’est pas du tout d^montre que ces phenomenes ne 
.soient pas de meme nature. La question de I’hypnose est encore si obscure que 
nous devons chercher 4 ra.ssembler tous les documents qui peuvent Teclairer. et 
n’en repousser aucun avant d’etre certain qu’il n’a pas de valeur pour notre en- 
quete. La plupart de ceux qui ont etudi6 I'hypnose 4 la fois chez Thomme et 
chez I’animal admettent d’ailleurs qu’il s’agit dans I’un et I’autre cas d’un ph6- 
nomene plus ou moins identique ou homologue {Czermak, Danilewsky, Forel, 
Stefanowska, Sidis etc.). 

Mais il faut avouer que les phenomenes de catalepsie obtenus chez les gre¬ 
nouilles, lesoiseaux et les cobayes sont eux-memes difficiles 4 interpreter au point 
de vue biologique. Sont-ils un acte fonctionnel, un reflexe utile, un reflexe de defense 
(immobilite protectrice) ? Ou sont-ils de la peur? Ou sont-ils I’expression d’une 
sorte de resignation, comme le pcnse Danilewsky? C’est ce qu’il est difficile cle 
trancher. 

Ces differentes interpretations .sont peut-etre moins eioign6es les unes cles 
autres qu’il ne le semble. Elies se ramenent toutes 4 considerer cette immobility 
comme une sorte de reaction adaptee. En somme, il s’agirait dans ces divers cas 
d’une sorte d’etat de crainte ou de respect, de resignation, et nous avons 14 une 
interpretation qui touche de pres 4 celle de Ferenczi, 

Non seulement la crainte, mais des phenomcnes du genre de I’amour paraissent 
aussi provoquer chez les animaux dcs etats hypnoides. Je po.ssede un singe feme lie 
du genre Cynocephale, tres remuant et pas du tout dresse. Je suis arrive, apres 
un ou deux essais, 4 le plonger dans une sorte d’etat d’immobilite et de torpeur, 
soit au moyen de passes sur la poitrine et les bras, soit en le fixant. FrCquemment 
il ferme les yeux et les maintient fermes pendant une trentaine de secondes. Dans 
cet etat, la bete conserve les attitudes que Ton imprime 4 ses membres, et elle 
ressemble 4 s’y meprendre 4 une personne en catalepsie (flexibilitas cerea). Ces 
manoeuvres sont sans doute agreables 4 1 ’animal, sans quoi il ne se laisserait pas 
faire; peut-etre ces caresses et ces attouchements legers satisfont-ils sa volupte. 
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Ce qui est frappant cependant, c’est r6tat de passivite dans lequel se trouve subite- 
incnt plong^ ranimal, qui, Tinstant auparavant, bondissait dans sa cage ’). 

Les dresseurs d’animaux out souvent pr6tendu qu’ ils exer^aient sur leurs 
piqulles une fascination comparable k la fascination hypnotique^). II est fort possible 
que dans le dressage soient mis en action ces reflexes on tendances instinctives 
d’inhibition adaptee (inhibition defensive ou de resignation, ou inhibition par 
abandon voluptueux). 

Au total, si ce que nous savons jusqu’ici de I’hypnose des aniniaux ne nous 
permet pas de tirer au clair la signification biologique de Ehypnose, nous sommes 
autorises cependant k concevoh Thypnose huraaine comme appartenant k un groupe 
de processus biologiques assez gen^raux, puisqu’ils se rencontrent dans presque 
toutc I’animalite, processus mis en oeuvre lorsque deux etres se trouvent I'nn vis 
a vis de I’autre, et ayant pour fonction de r6gler Tattitude de Tun Tigard de Tautre.. 

Dans Textase religieuse, phenomene voisin de Thypnose — car elle knplique 
aussi abandon, resignation, passivity, soumission, desint^et raomentan^ pour le 
monde exterieur, — nous avons do meme affaire 4 une prise d'attitude d’un indivudu 
a regard d’un autre etre, reel ou imaginaii'e, peu importe (Dieu, divinity, univers, etc.). 

Mais la question de la signification de Thypnose a encore une autre face. 
On pout se demander pourquoi I’^tat d’hypnose a une vertu curative, ou tout au 
moins repai atrice, pourquoi il favorise la dynamog^nisation des Energies intdrieures 
de I’etre, et comment il agit sur les processus vdgetatifs d'ordinaire soustraits k 
rinfluence de la volontd. 

Delboeuf est le premier, je crois, k avoir tentd de donner une explication 
rationnelle de ce probleme, en supposant que Ehypnose reprdsentait une sorte d’dtat 
primitif de rorganisme, une sorte d’dtat ancestral: » Si nous remontons k Torigine 
des especes animales, dit-il, lorsque les fonctions de la vie de relation etaieut exei'cees 
par cette meme substance protoplasmique qui preside aux fonctions de la vie vdgd- 
tative, I’animal etait avert! de tout ce qui se passait dans son intdrieur «. Mais, 
avec les progres de la division du travail, son attention se porta de plus en plus 
sur le monde externe. » C’est done Timportance et Tdclat de la vie de relation qui 
soustraient aujourd’hui k notre attention les phdnomdnes de la vie vegdtative... 
L’hypnotisme a precisement pour objet de ddgager la force libre, de la soustraire 
momentanement a I’interet que presente le monde extdrieur et de lui permettre 
ainsi de se porter tout entiere sur le point menacd »^). 

On pourrait aussi concevoir cette dynamogdnisation intdrieure correspond ant 
a rhypnose comme un resultat secondaire de Tdtat de passivitd: dans cet dtat 
d’abandon, les rdflexes de ddfense sont ddtendus, Tindividu est relachd, d*oh mise 
en disponibilitd d’une certaine quantitd d’dnergie k Tdtat naissant qui pent etre 
utilisde dans un but curatif*). 

1 ) Clapar^dCy Etat hypnoide chez un singe; Comm. Soc. de phys. et d’Hist. nat. de Gendve, 
stance du 6 juillet 1911. 

*) Lipinay et Grollet, De Thypnotisme chez les animaux; R. de THypn. XX, 1906, p. 217. 

*) Delboeuf, De rorigine des effets curatifs de Thypnotisme; Bull. Ac. roy. de Belgique, 1887, 

*) C’est sans douto par un mecanisme analogue que la confiance donne des forces, dynamo- 
genise. La confiance est un mouvement d’abandon, et elle offre done une certaine parents avec 
r^tat d’hypnose. (Cf. ma note; Sur le mecanisme du facteur confiance en psychoth^rapie, Rev, 
m6d. de la Suisse rom., 1905, p. 306.) 
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§ 2. Origine de I’hypnose. 

Pour etre complete, une th^orie de Thypnose devrait encore indiquer, si 
I’hypnose repr6sente un ^tat fonctionnel, quelle est son origine biologique, c*est- 4 -dire 
comment cet 6tat fonctionnel a pris naissance, par la diff6renciation de quelle autre 
fonction plus ancienne il a ete engendr^. Cette question de g6n6alogie permettrait 
entre autres d’^tablir la parents entre Thypnose et le sommcil normal; Tun de ces 
etats d6rive-t-il de I'autre, ou proviennent-ils tous deux d’un autre 6tat plus ancien ? 

Question bien obscure, sur laquelle je serai bref, et pour cause. 

Delboeuf, nous I’avons vu, estimait que Thypnose repr^sente en quelque sorte 
un 6tat ancestral, qui 6tait I’^tat normal de Tanimalit^. Myers professait une opinion 
analogue lorsqu’il regardait Thy^pnose comme »un retour k la plasticity primitive 
mais il parait cependant avoir considery Thypnose comme dyrivant du sommeil 
normal. Pour Sidis, par centre, I’etat hypnoidal est I’ytat primitif de repos d’ou 
derive le sommeil normal. Pour Anastay, Thypnose reprysenterait aussi un ytat 
de repos plus ancien que le sommeil, etat de sommeil partiel permettant k I’animal 
de se tenir en garde contre les agressions possibles; la catalepsie avait pour but, 
selon cet auteur, de maintenir I’animal dans une posture prolongye de dyfense ou 
de pryparation k I'attaque^). 

On pourrait supposer que ces attitudes particulieres de demi-sommeil, corres- 
pondant primitivement aux phases de repos, ont yty peu k peu utilisyes dans d’autres 
circonstances (dyfense, simulation de la mort; relations sexuelles; soumission a 
un conducteur, imitation, etc.) oii elles se sont montryes etre avantageuses. 

Le moment est venu de mettre un point final k ce rapport, que j’ai dii rydiger 
hativement, afin qu’il puisse etre publiy d’avance, et qui est d’une longueur dis- 
proportionnye k sa valeur. J'ai exposy le probleme tel qu’il se prysente k mon esprit, 
en m’effor^ant de I’envisager dans toute son ampleur; et si je n’ai pas dyfendu de 
these, e’est parce que, ainsi que je I’ai dit en commen^ant, je n’ai pas d’opinion 
arretye sur la nature de I’hypnose. Au moins cela m’a-t-il permis de traiter la question 
en toute impartiality. 

Myers, Human personality, I.ondon 1903, — Sidis, An experimental study of sleep, 
Boston 1909, p. 98. — Anastay, L'origine biologiciue du sommeil et de Thypnose, Arch, de Psychol. 
VIII, 1908, et Compte rendu du Congrds de Psychologie de Gendve, 1909, p. 601. 
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Aus (lein neurobi(jlogiscbeu Laboratorium der Uuiversitat Berlin. 

BeitrMge zur Histopathologic der Ganglienzelle. 

Von Max Bielschowsky. 

Mit Tafel 48. 

I. 

Atypische Ganglienzellformen bei tuberoser Sklerose. 

In den Herden der tuberosen Sklerose sind von den meisten Autoren, die sich 
mitdiesem interessantenKrankheitsbilde beschaftigt haben,groBeZellen beschrieben 
worden, wclche von ihnen toils als gliose, toils als gangliose Elemente angesprochen 
\vord(‘n sind. Im Nisslprapaiat imponioren diese ,,groBen“ Zellcn als rundliche 
odor oiforinige moist fortsatzdoso Gobilde, mit eincm odor mehreren blaschenformigen 
Kornen, diTen Cdiiomatingohalt in woiten Grenzen schwankt. Eine protoplasma- 
tische Striiktur ist bei Anwendung diescr Farbungen kaum kenntlich; der Zell- 
korpor orschoint als oine homogene blassc Scheibe, in welcher sich nur selten einzelne 
dunkloro Kliimpchon findon, die an Nisslschollen erinnem konnen. Die Anwendung 
dor Fibrillonmetliodon gestattet einen tieferen Einblick in den Bau dieser Gebilde. 
Neben verschiedenen Arten undifferenzierter Zellen mit voUkommen homogenem 
Leib treten dann andere Elemente hervor, in denen eine fibrillare Streifung des 
Protoplasmas kenntlich wird. Alzheimer^) und H. Vogt*) haben bereits im Jahre 
1907 iiber derartige Zellen berichtet, in denen sie mit Hilfe der von mir angegebenen 
Mothode den Nachwois von Fibrillen erbracht haben, und Vogt*) hat in einem aus- 
gozeichneten Referate iiber den gegenwartigen Stand unserer Kenntnisse von der 
tuberosen Sklerose^) derartige groBe fibrillar gestreifte Zellen abgebildet. Gemein- 
schaftlich mit Hcrrn Dr. Gall us habe ich in den letzten Jahren 6 FMle von dieser 
Krankheit histologisch zu untersuchen Gelegenheit gchabt, und mich davon iiber- 
zeugt, daB eine fibrillare Streifung nicht als sicheres Charakteristikum der Nerven- 
zellen gelten kann. Ein viel zuverlassigeres Kennzeichen liegt in der Beschaffenheit 
ihrer Fortsatze, insbesondere in dem Vorhandensein eines fiber eine langere Strecke 
vorfolgbaren xAxons; und gerade dieses wichtigsten Zeichens scheinen die von Vogt 
beobachteten Zelhm, soweit man sie nach seinen Abbildungen identifizieren kann, 

Alzheimer, Die Gruppierung der Epilepsie. Ref. Allg. Zeitschr. fur Psych. 1907. 64, 

S. 418. 

*) Vogt, H., Zur Diagnostik der tub. Sklerose. Zeitschrift fiir jugendl. Schwachsinn. 1902. 
I. u. 2. Heft. Derselbe. Die klin. Gruppierung der Epilepsie. Ref. Allg. Zeitschrift fiir Psych. 1907.64. 

Vogt, Zur Pathologic und pathol. Anatomic der verschiedenen Idiotieformen. Monats- 
schrift fiir Psychiatric u. Neurol. 1908. 24. 
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zu entbehren. Ich habe nun in den Herdcn meiner Falle wiederholt groBe Zell- 
forinen beobachtet, dcrcn Fibrillenbild die nervose Natur in unzweifelhafter Weise 
enthiillte, wiilircnd sie in andcren Farbungen nur als ,,groBe“ runde Zellen im- 
ponierten. Fig. i aiif Tafel 48 zeigt cine Zelle dieser Art. Wir sehen hier in dem 
sicli der Pyramidenforin nahernden Zellkorper einen blaschenformigen Kern, dessen 
Chromatingehalt wie in normalen Ganglienzelltypen groBeren Umfanges im wesent- 
lichen in eincm in der Mitte gelegenen Kemkorperchen konzentriert ist. Nur an der 
Peripherie des Kernbliiscliens sind nur vereinzelte Chromatinkriimelchen sichtbar. 
Der Zelleib hat eine ausgepriigt fibrillare Struktur, und zwar handelt es sich hier 
nicht etwa um eine verwaschne Streifung, sondern um derbe Faden, welche sich 
als distinkte Driilite weit vcrfolgen lassen. An GroBe iibertreffen diese Zellen noch 
die groBten Exemplare der Beetzschen Riesenpyramiden. Eine besonders auf- 
fallige Eigenschaft besteht in der ungeheuren Menge ihrer Protoplasmafortsatze, 
weldie in der unmittelbaren Nachbarschaft des Zellkoi'pers dichte Geflechte bilden. 
Alle diese Dendriten haben wie der Zellkorper selbst eine deutliche fibrillare Struktur. 
An einzelnen Zellexeinplaren lieB sich aus dem Gewirr der sich vielfach verastelnden 
Dendriten ein typischer Achsencylinderfortsatz in die Randzone des Markkegels 
verfolgen. Ein gewisses Interesse konnen diese Zcllexemplare fiir sich beanspruchen, 
weil ihresgleichen ini normalen Zentralnervensystem des Menschen nie beobachtet 
worden ist. Sie repniscntieren eine ganz atypische Zellkategorie, welche man als 
MiBbildung ansprechen muB, obgleich die Differenzierung und Oberflachenent- 
wicklung des Zellkdrpers gegeniiber den normalen Ganglienzellen eher ein Plus als 
ein Minus darstellt. 

Eine gewisse Almlichkeit mit dem geschilderten Zelltypus besitzt eine andere, 
gleichfalls ganz ungewohnliche Art, welche auch durch die enorme Entfaltung der 
Fortsatze ausgezeichnet ist. Ein Repriisentant dieser Art ist in Fig. 2 auf Taf. 48 
abgebildet worden. Wir sehen hier einen rundlichen Zellkorper mit wandstandigem, 
blaschenformigen Kern, von dessen Peripherie eine Unzalil zarter FMen abgeht, 
wahrend sich die zentrale Partie aus feinsten staubformigen Komchen zusammen- 
setzt. Im Nisslpraparat erinnern derartige Zellen an das Bild der akuten Zellerkran- 
kungen, d. h. die Nisslschollen sind im Innern der Zelle gleichfalls zu feinem Staube 
aufgelost und nur an der Peripherie finden sich grobere chromatophile Schollen. 
Typische Protoplasmafortsatze besitzen diese Zellen in der Regel nur an dem der 
Rindenoberflache zugewandten Pole in Gestalt der gewohnlichen Gipfeldendriten. 
Von der iibrigen Peripherie des Zellkorpers gehen zahllose diinne Fadchen ab, 
welche sich nur zu einem kleinen Teil veriisteln und dann erst in weiter Entfemung 
vom Zellkorper dichotomische Verzwcigungen bilden. Die fadenformige Beschaffen- 
heit dieser Fortsatze kann es bei der ersten Betrachtung zweifelhaft erscheinen 
lassen, ob man es hier wirklich mit Protoplasmafortsatzen zu tun hat und nicht 
vielmehr mit Axomen, welche von irgendeinem anderen Punkte herkommen und 
der Oberflache dieser Zellen zustreben. Bei naherem Zusehen wird aber jeder 
Zweifel daran beseitigt, daB diese Faden wirklich aus dem Zellkorper herauswachsen, 
denn man sieht uberall fibrillare Verbindungen mit dem Oberflachenreticulum 
seiner Randzone. Die etwas groberen Fortsatze entwdckeln sich iiberdies aus einer 
kleinen kegelfdrmigen Erhebung der Randschicht. Auch diese Gebilde sind als 
gangliose Elemente durch das Vorhandensein langer Axome sicher gekennzeichnet. 
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Bt'merkenswert ist, daB diese Zellen, welche ich in drei meiner F^e in groBerer Zahl 
gofunden habe, gesetzmaBig das Bild einer frischen Erkrankung boten. Denn 
in alien befand sich der Kern hart an der Peripherie des Zellkorpers, und dieFibrillen 
der zentralen Partie der Zelle waren, wie bereits erwahnt, in ein staubformiges Mate¬ 
rial verwandclt. Es muB deshalb die Frage auftauchen, ob die Massenentwicklung 
der fadenformigen Fortsiitze hier auch der Ausdruck einer urspriinglichen MiB- 
bildiing Oder das Produkt einer erst spiiter einsetzenden pathologischen Verandening 
ist. Ich bin geneigt, in den sog. Huberschen Zellen der Spinalganglien ein Ana- 
logon dieser Rindenzellen zu erblicken. Bekanntlich sind die sog. Huber schen 
Zellen dadurch charakterisiert, daB aus ihren Randzonen zarte, ganz wie Achsen- 
zylinder aussehende Fadchen hervorgehen, die nach langerem oder kiirzerem Verlauf 
mit rundlichen AnschweDungen enden. An anderer Stelle habe ich bereits darauf 
hingewiesen, daB in derartigen atypischen Zellbildungen der Spinalganglien ein 
Moment von prinzipieller Bedeutung ruht, weil an ihnen gewisse Wechselbeziehungen 
zwischen Abbau und Anbau nervoser Substanz zutage treten. Die Zellen dieser Art 
zeigen namlich fast ausnahmslos Zeichen der Degeneration, welche in einem Zerfall 
der intracelluliiren Fibrillen, in einer allgemeinen Raumverminderung dcs Zell¬ 
korpers und der stark exzentrischen Stellung des Kernes manifestieren. Auf der 
anderen Seite sind die zu den betreffenden Ganglienzellen gehorigen Kapselzellen 
proliferiert und mit einem feinkomigen lipoiden Material beladen, welches aus der 
kranken Ganglienzelle herriihrt. Das konstante Zusammentreffen von Degeneration 
am Ganglienzellkorper mit den eigenartigen produktivenErscheinungen an den Kapsel¬ 
zellen spricht dafiir, daB hier ein Teil der Substanz, welche der Zelle verloren geht, 
am Rande unter dem EinfluB der mit nervosem Bildungsmaterial erfiillten Kapsel¬ 
zellen wieder angesetzt wird. Ahnliche Faktoren scheinen mir bei der Entstehung 
der fadenformigen Fortsatze an den Rindenzellen wirksam zu sein. Fur diese Auf- 
fassung spricht die Tatsache, daB auch hier dem Degenerationsphanomene am Zell- 
kdrper haufig Erscheinungen progressiver Natur an der benachbarten Neuroglia 
gegeniiberstehen. Es ist hier nicht der Ort, auf diese letzteren genauer einzugehen; 
bemerkt sei nur, daB derartige fortsatzreiche Gebilde dort ihre Pradilektionsstellen 
haben, wo das protoplasmatische Reticulum der benachbarten Glia verdickt und 
von kornigen Substanzpartikelchen durchsetzt ist, welche eine besondere Affinitat 
zu Kernfarbstoffen und ammoniakalischem Silber besitzen. Auch an den Kemen 
der Glia laBt sich bei Anwendung von Fettfarbstoffen an solchen Stellen meist 
ein Saum feiner Fettkornchen nachweisen. Die Ahnlichkeit der fraglichen Rinden¬ 
zellen mit den Huber schen Zellen tritt auch, wie ich noch bemerken mochte, darin 
zutage, daB an einem, wenn auch geringen, Teil ihrer Fortsatze knotchenartige 
Endverdickungen vorkommen. 

Zuin Belege fiir meine Auffassung, daB nicht alle Zellen, welche im Fibrillen- 
bilde eine Liingsstreifung aufweisen, als Ganghenzellen angesprochen werden diirfen, 
mochte ich noch auf einen besonderen Zelltypus hinweisen, den ich in den IJerden 
der tuberosen Sklerose haufig angetroffen habe. Die Fig. 4 auf Taf. 48 illustriert 
eine histologische Eigenart. Wir sehen hier einen kleinen zwei Kerne enthaltenden 
Zellkorper, von dessen einem Pole ein sehr langer Fortsatz abgeht, der sich nachher 
in der Nachbarschaft einer kleinen Ganglienzelle gabelt. Dieser Fortsatz weist 
eine exquisite Langsstreifung auf, die sich auch in den Zellkorper verfolgen laBt, 
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hier abcr ein verwasrlicnes Aussehen anninimt und stellenwcisc ganz verschwindct. 
Die beiden Kerne enthalten in dem abgebildeten Exemplare zwar nur wenig Chro¬ 
matin, besitzen aber an den meisten Excmplaren dieser Art ganz das Gefiige groBerer 
Gliakerne. Xiemals sind an derartigen Zellen Achsenzylinderfortsatze oder typische 
Dendritenbildungen walirzunehmen. Sie finden sich vorzugsweise in den marginalen 
Wrdiehtungszonen der Neuroglia, wo bei dieser Krankheit meist eine starke Pro¬ 
liferation ihrer Fasern naehweisbar ist. Sclion diese Lokalisation spricht fiir ihre 
Zugehorigkeit zurn glibsen Stroma. Die Liingsstreifung kann also hier als wesent- 
liehes Moment fiir die Klassifikation nicht in Betracht kommen. Sehr nierkwiirdig 
ist an diesen Gliazellen das starke MiBverhaltnis zwischen dem kleinen Zellkorpor 
und ihren langen Fortsiitzen, welehe oft einen sehr komplizierten Verlauf nchmcii, 
indem sie zahlreielie S('hleifen- und Spiraltouren bilden. Aus diesem Grunde siml 
(lie Fortsiitze in den S( hnitten hilufig von dem zugehorigen Zellkbrper abgetrennt, 
und sie imponienMi diinn als nitselhafte liingsgestreifte Bander, welcbe gelegentli(d) 
in Schleifenbildungen die Ganglienzcllen umschlieBen (siehe Fig. 3 auf Taf. 48). Pis 
kriimtc' hier der Finwand erliobiai werden, daB die Zelhm der letzt geseliilderten Ai l 
wedc'i* zur Glia noeh zum Part'nehjan gehoren, sondern eine Art Mittelslellun^ 
zwischen Ganglii^n-und Gliazelle bilden; und dies um so mehr, als bei der tuberbsen 
Sklerose von zahlreiehen Autoren das Vorkommen derartiger Zwischenstufen be- 
hauptet und bes('hri(‘ben worden ist. Demgegeniiber mck'hte ich betonen, daB cs 
mir fern liegt, die Existenz soldier Zwischenstufen zu leugnen. Ich bin ihnen selbst 
haufig begegnet und werde spater eingehend iiber ihre histologischen Kennzeicheii 
berichten. Fiir die Zugdibrigkeit der vorliegenden Zellart zur Neuroglia spridit aber 
ihre Lokalisation in den marginalen Randstreifen, die Beschaffenheit ihrer Keriu* 
und das MiBverhiiltnis ihrer kleinen Zellkorper zu der enormen Entwicklung ihrer 
Fortsatze. 


MAX BIELSCHOWSKY. 
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II. 

Amyloidkorper in Ganglienzellen. 

Bei einem Fall von ,,Atethose douple“ fand ich in den Ganglienzellen des Globus 
pallidus einer Hemisphare Einschliisse, wclche nach den bisherigen Erfahrungen 
zu den grbBten Seltenheiten gehoren. Es handelt sich um einen Krankheitsfall, 
den Dr. Barre- Paris klinisch beobachtet hat, und welchen Cdcile Vogt in ihrer 
Arbeit ,,Quelques considerations gen(?rales a propos du syndrome du corps strie“ 
im Band XVIII dieser Zeitschrift bereits erwahnt hat. Die anatomische Unter- 
suchung dieses Fades hatte ergeben, daB erhebliche Veranderungen der Himrincle 
nicht vorhanden waren. Der Nucleus lentiformis und caudatus zeigten einen maBigen 
Grad von Atropine, wahrend die innere Kapsel in ihrer auBeren Konfiguration 
nicht die geringste Anomalie aufwies. Als wesentliche Veranderung fand C^cile 
Vogt einen ,,£tat marbr6“ des Putamens, und sie erblickt in diesem Befunde eine 
wichtige Stlitze der von ihr vertretenen Anschauung, daB er die anatomische Grund- 
lage dieses Krankheitsbildes darstelle. Bei der histologischen Betrachtung von 
Frontalschnitten dc'S Linsenkernes, wehdie nach der Weigertschen Markscheide- 
methode gefarbt waren, fiel im lateralen Teil des Globus pallidus im Bereich der 
Lamina medularis externa ein kleines Gebiet auf, welches bei schwacher VergroBerung 
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ganz den Eindruck eines Liickenfcldcs machte. Man sah eiiie Menge kleincr unge- 
farbter Stt'llen, welclio als runde Liicken imponierten und ganz dem Bilde glichen, 
welches bei akuten Degenerationsprozessen der Markscheiden in weiBer Substanz 
aufzutreten pflegt. Bei Betrachtnng nht starkerer VergroBerung lieB aber schon 
das Wcigertbild erkennon, daB es mit diesen Liicken eine andere Bewandtnis hatte. 
Es zeigte sicli namlich, daB es sich hier uin Einschliisse in Ganglienzellen und deren 
Protoplasinafortsatze handelte, welche die Weigertsche Farbe wenig oder gar 
niclit akzeptiert batten. Viel positivere Bilder boten die Silberpraparate, welche den 
V'orziig besitzen, den Zcllkorpcr mit alien seinen Fortsatzen zu Gesicht zu bringen. 
Hier sah man, daB die Ganglienzellen des erkrankten Gebietes zum Teil nindliche 
grau gefarbte K6r})er bargen, welche sich von dem benachbarten Protoplasma des 
Zellkorpers bzw. seiner Dcndriten scliarf absetzten (siehe F'ig. 5 Taf. 48). Die meisten 
dieser Kdrper batten im Bilde der Silberimpragnationen homogene Beschaffenheit; 
nur in einem kleinen Teile lieB sich eine schattenhafte radiare Streifung erkennen. 
Durch diese Einschliisse wurde die in der Norm spindelformige Gestalt der Zellen 
zu Kugel- und Eiformen aufgetrieben und ilir Kern in eine extreme Randstellung 
gepreBt. In diesem Falle hatte der Kern dann meist auch eine dunklerc Farbung 
und eine durch den Druck bedingte Halbmondform. Einige Zellen dieser Art zeigten 
auch sonst noch Veranderungen in der Richtung einer iibermaBigen Pigmentent- 
wicklung. Auch groBere Fettropfehen, welche sich im Silberbilde als Vakuolcn mani- 
festiert(‘n, wurden beobachtet. In quantitativ viel hoherem MaBe als die Zcllkor])er 
waren die Dcndriten betroffen, an welchen die Einschliisse ballonformige Auftrei- 
bungen hervorriefen (Fig. 6 Taf. 48). In ihrer auBeren Form erinnerten die Auf- 
treibungen gelegcntlich an die ballonformigen Schwellungen der Dcndriten bei der 
amaurotischen Idiotic, nur daB ihnen hier das oberflachliche Fibrillennetz fehlte. Die 
fil)rilkirc Langsstreifung der Dcndriten, die auf der normalen Streckc gut erkennbar 
war, erschien hier nurinsofern veriindert, als die Einschliisse dieFibrillen auseinander- 
preBten und an die Oberflache drangten. Zahlreiche Dcndriten wicsen mchrere 
Einschliisse auf; in cinzelnen waren sie perlschnurartig oder besser wurstartig an- 
einandergereiht. Bei Paraffineinbettiing und nachheriger Anwendung von Kern- 
farbstoffen lieB sich in den Einschliissen der Protoplasinafortsatze eine ziemlich 
charakteristische Struktur erkennen. Es sonderte sich dann ein dunkles und homo¬ 
genes Zentralgebiet von einer hellen Randzone, die ein waben- oder schaumartiges 
Aussehen hatte (Fig. 6 und 7). Da Kernfarbungen am Gefrierschnitt eine ziemlich 
gleichmaBige, aber nicht allzu intensive Farbung der fraglichen Korper hervorbrach- 
ten, so ist das Hervortreten der Struktur offenbar auf die Einwirkung des Alkohols 
bei der Hartung zuriickzufiihren. Wahrscheinlich wild durch ihn eine Extraktion 
gewisscr Stoffe an der Peripherie herbeigefiihrt. Auf diese Weise kommt dann die 
wal)ige Zeichnungder Randzone und die kiinstliche Bildung einer dunkleren Kernzone 
zustandc. An manchen Stellen ist das dunkle zentrale Gebiet dcr Einschliisse im 
(‘ingebetteten Praj^arat fragmentiert und zu einer Reihe kiirzerei stilbchenartiger 
('rcbilde aufgolockert (Fig. 7), Bei dem Versuch, die chemische Beschaffenheit dieser 
Kdrper zu ergriindc'u, stellte sich heraus, daB sie in ziemlich pragnanter Weise die 
bekannten Farbreaktionen des Amyloids zeigten. Besonders deutliche Resultate 
ergaben die meta('hromatischen Farbreaktionen mit Methylviolett, Thionin und 
Cresylviolett. Die Jodreaktion ergab nur an einem Teil dcr Korpcrchen ein schwach 
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positives Ergebnis, welches sich in bekannter Weise durch Anwendung verdiinnter 
Schwefelsaure noch steigern lieB. Die Farbreaktionen konnen keinen Zweifel daniber 
lassen, dafi es sich hier um Amyloidkorperchen handelt. Jede andere Deutung 
ware erzwnngen. Der einzige Unterschied, den die Einschliisse gegeniiber den freien 
Amyloidkorperchen aufweisen, liegt in dem Fehlen einer ausgesprochenen konzen- 
trischen Schichtung, aber gegeniiber den chemischen Reaktionen fallt diese Differenz 
nicht ins Gewicht, und iiberdies lieBen sich bei Anwendung gewisser Farbungen 
an einzelnen Exemplaren auch Andeutungen einer geschichteten Struktur erkenneii. 
AuBerhalb der Ganglienzellen waren in dem betroffenen Gebiet des Globus pallidus 
nur vereinzelte Korperchen mit deutlicher Amyloidreaktion wahrnehmbar. Da sie 
sich haufig in unmittelbarer Nachbarschaft von Dendriten befanden, so ist die Ver- 
mutung begiiindet, daB sie sich im weiteren Verlaufe der Zellerkrankung aus ihrer 
Matrix ablosen und dann als freie Korperchen im Gewebe liegen bleiben. Zu be- 
merken ware noch, daB dieGefaBe der Stammganglien liberall dasBild einer hyalinen 
Degeneration boten, die in dem fraglichen Gebiete des Linsenkernes einen besonders 
hohen Grad erreichte. 

In der Literatur ist bisher nur eine zuverlassige Beobachtung iiber das Vor- 
kommen von Amyloidkorperchen in Ganglienzellen vorhanden. Sie stammt von 
Lafora und Glueck^) und betrifft einen Fall von myoklonischer Epilepsie. Die Art 
der Zellerkrankung stimmt hier in alien wesentlichen Punkten mit der von inir 
beschriebenen iiberein. In lokalisatorischer Beziehung besteht allerdings ein erheb- 
licher Unterschied, denn in jenem Falle war die Zellerkrankung cine universelle — 
sie land sich in der Hirnrinde, in den Stammganglien, im Pons, der Medulla oblon¬ 
gata und im Riickenmark —, wiihrend sie sich in der vorliegenden Beobachtung 
auf ein zirkumskriptes Gebiet des Linsenkernes beschrankt. Lafora und Glueck 
sind wegen der groBen Ausdehnung des Prozesses auch geneigt, ihm einen ursachlichen 
Zusammenhang mit den klinischen Erscheinungen einzuraumen. Sie nehmen an, 
daB die myoklonischen Kreimpfe durch eine Stqlfwechselstorung veranlaBt werden, 
die gleichzeitig die Entstehung der intracellularen Korperchen bedingt, und daB die 
letzteren dann ,,durch die mechanischen Reizungen und die funktionellen Storungen, 
welche ihre Anwesenheit in einer so groBen Anzahl von Ganglienzellen verursacht, 
bei der Erzeugung der Anfalle mitwirkt“. In unserem Falle kann die Amyloidver- 
iinderung der Ganglienzellen als solclie in einem ursachlichen Zusammenhang mit 
den klinischen Symptomen nicht gebracht werden. Sie kann in dieser Hinsicht 
nur als Teilerscheinung einer schweren Allgemeinerkrankung der Stammganglien 
eine gewisse Bedeutung beanspruchen. Denn neben ihr fand sich der schon erwahnte 
Etat marbr6 und ein erheblicher Ausfall an Ganglienzellen bei gleichzeitiger Verfil- 
zung des gliosen Stromas. Die schwere Veranderung der GefaBwande muB den Ver- 
dacht erweeken, daB dem GanglienzellprozeB eine langsam wirkende progressive 
Ernahrungsstorung zugrunde liegt. 

Fiir dieFrage der Entstehung der Amyloidkorperchen im allgemeinen sind die 
Beobachtungen von Lafora und mir deshalb nicht ohne Bedeutung, weil sie in 
einwandsfreier Weise zeigen, daB diese Gebilde sich in nervosen Parenchymbestand- 
teilen entwickeln konnen. Alzheimer hat in seiner groBen Arbeit „tJber die patho- 

Lafora und Glueck, Bcitrag zur Histopathologic dermyoklon. Epilepsie. Zeitschrift 
fiir die gesamte Neurologic und Psychiatric. 6. 1911. 
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logische Neuroglia und ihre Beziehungcn zu den Abbauvorgangen im Nerven- 
gevvel)e‘''), die Corpora amylacea als Niederschlagsprodukte aus der Gewebsflussig- 
keit gedcutet, die wie gelegentliche Reaktionserscheinungen an den benachbarten 
Gliazellen beweisen, sich intra vitam bilden konnen, zu einem groBen Teile aber 
wabrscheinlich erst post mortem dutch die iiblichen Fixierungsmittel gefallt werdeii. 
Wemi diesc Deutuiig meines Erachtens auch fiir die iiberwiegende Mehrzahl der Fiillc 
zulrifft, so muB es doch auf Grund der geschilderten Beobachtungen als sirher gelteii, 
daB auch anderc Entstchungsmoglichkeiten existieren. 


III. 

Ober die Alzheimersche Fibrillenveranderung. 

Die Alzheimersche Ganglienzellerkrankung ist in letzter Zeit in zahlreichen 
Publikationen beschrieben und erortert worden. In erster Reihe steht hier eine Arbeit 
von Simchowicz „t)ber Veranderungen bei sender Demenz“. Die an einem sehr 
umfangreichen normalen und pathologischen Material durchgefiihrten Unter- 
suchungen dieses Autors haben zu dem sicheren Ergebnis gefiihrt, daB diese Fibrillen¬ 
veranderung nur in schweren Fallen der senilen Demenz und den ihr verwandten 
Zustanden in den Zellen der Hirnrinde mit besonderer Pradilektion der Ammons- 
formation vorkommt. In der Beschreibung des Zellprozesses sind Simchowicz und 
die anderen Autoren im wescntlichen der urspriinglichen Darstellung Alzheimers 
geiolgt, welcher cine priinare Erkrankung der Fibrillen angenommen hatte. Mit Hilfe 
der von mir angegebenen Silbermethode hatte Alzheimer gefunden, daB sich im 
Innern zahlreicher zunachst noch wenig verandert aussehender Zellen einige Fadchen 
(lurch ihre besondere Dicke und starke Farbbarkeit auszeichnen. Der ProzcB schreite 
dann in der Weise vorwarts, daB inimer mehr Fibrillen betroffen werden, welche 
sich zu dicken Biindeln zusammenlegen und allmahlich ganz an die Oberflache der 
Zelle treten. Plasma und Kern der Zclle gehen dabei zugrunde, und schlieBlich weist 
nur noch ein aiifgekniiultes Biindel derber Faden auf die friihere Existenz der Zelle 
hin. Schon Alzheimer hat die Anschauung vcrtreten, daB die Umgestaltung der 
Fil)ri]len durch die Einlagerung eines noch nicht naher erforschten pathologischen 
Stoffwechselproduktes bedingt werde, welches aus dem Zerfall nerv’oser Substanz 
herriihre. Bei voller Anerkennung der Verdienste Alzheimers um die Kenntnis 
der fraglichen Zellerkrankung habe ich in einer friiheren Arbeit^) bereits meine Be- 
denken dagegen geauBert, daB es sich hier um eine primare Fibrillenveranderung 
handelt. Eigcne Beobachtungen zeigten mir, daB hier die Einlagerung einer Sub¬ 
stanz in den Zelleib vorliegt, welche, wenigstens in den friihesten Phasen des Prozesses, 
mit den sog. Fibrillen nichts zu tun hat. Denn die Verlaufsrichtung der derben 
argyrophilen Fiiden und ihre Lagerung im Zelleib ist in frisch erkrankten Exemplaren 
fast immer unabhangig von der Anordnung der Fibrillen des entsprechenden Zell- 
typus. Auch in den spaten Phasen der Erkrankung bilden die Fibrillen durchaus 
nicht immer die Leitbahn der sich im Zelleib ablagernden argyrophilen Substanz. 

1 ) Alzheimer, in Nissls Arbeiten Bd. 3, Heft 3. — Simchowicz, HistologischeStudien 
iiber senile Demenz. Nissls Arb. Bd. 4, Heft 2. 

*) Bielschowsky, Zur Kenntnis der Alzheimerschcn Krankheit (prasenilen Demenz 
mit Herdsymptomcn). Journ. fiir Psychol, u. Neurol. Bd. 18. 1911. 

247 


Digitized by C^ooQie 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



520 


MAX BIELSCHOWSKY. 


Journal f. Psychologie 
und Neurologr ie. 


Man kann in dieser Hinsicht zwei verschiedene Krankheitstypen unterscheiden, 
bei dem einen kommt es zur Bildung auBerordentlich kompliziert gestalteter Wirbel 
und Knauel, die sich aus ziemlich diinnen Fadchen zusammensetzen. Dieser Typus 
liiBt sich in keiner Weise mit dem urspriinglichen Fibrillenbild der Zelle in Ein- 
klang bringen. Die schonsten Vertreter dieser Art finden sich im Subiculum und 
Prasubiculum der Ammonsformation, wo bei sender Demenz in den sog. Inseln 
haufig alle Zellen in gleicher Weise verandert sind. Der zweite T>pus ist durch 
die Bildung dicker Drahte gekennzeichnet, welche meist parallel zur Langsachse 
des Zellkorpers gerichtet sind. Hier tritt die Ahnlichkeit mit dem Fibrillenbild der 
normalen Zelle mitunter hervor; aber auch bei diesem Typus der Erkrankung 
kommt es nicht selten an der Oberflache der Zelle zur Bildung von Spiral- und 
Schleifenformationen, welche sich auf praformierte Strukturelemente nicht zuriick- 
fiihren lassen. Aus diesem Grunde erscheint es mir auch nicht berechtigt, die 
Endprodukte der Erkrankung als Zellskelette zu bczeichnen, wie das Perusini^) 
gctan hat, eben weil die Voraussetzung, daB der ZellprozeB sich an einem prafor- 
mierten Geriist vollzieht, nicht zutrifft. In der zitierten Publikation konnte icli 
auch darauf hinweisen, daB dieselbe Substanz, welche die Alzheimersche Zeil- 
erkrankung bedingt, auch an anderen Stellen angetroffen werden kann, und zwar 
in der Randzone der sog. Drusen, wo sie sich an den Nervenfasern niederschlagt 
und hier zur Bildung keulenfbmiiger Excrezenzen fiihren kann. 

In der letzten Zeit glaube ich an einer groBeren Anzahl von Gehirnen Senil- 
Dementer die Beobachtung gemacht zu haben, daB die gleiche Substanz, welche die 
fragliche Zellerkrankung hervorbringt, sich auch an nicht nervosen Gewebselementen 
niederschlagen kann. Zuniichst fiel mir auf, daB in fast alien Fallen, wo man Alz¬ 
hei mersche Zellen findet, die prakapillaren und kapillaren GefaBc der Ehmrinde 
meist einen erheblichen Grad derjenigen Wandveranderung aufweisen, welche ge- 
wohnlich als Fibrose beschrieben w^ird. t'ber diese Art der GefaBerkrankung existiert 
eine umfangreiche Literatur. In neuster Zeit haben Cerletti^) und Simchowicz 
1 . c. durch die Anwendung moderncr Farbemethoden viel zur Klarung der histo- 
logischen Verhaltnisse bcigetragen. Es handelt sich im wesentlichen um eine Hyper- 
plasie der adventitiellen Bindegewebsfasern, welche das betreffende GefaB aber 
nicht glcichmaBig in seiner ganzen Lange ergreift, sondern immer nur an kurzeii, 
ziemlich scharf begrenzten Strecken auftritt und in der Regel eine Seite viel mehr 
als die andere bevorzugt (Fig. 9). So kommt es haufig zur Bildung dicker, muffeii- 
artiger Belege, durch welche das GefaBlumen infolge der ungleichmaBigen Verteiluiig 
der Bindcgewebsfaserchen in eine stark exzentrische Lage gerat (siehe Fig. 12 und. 13 
Taf. 48). Auffallend ist bei dieser GefaBerkrankung ferner das meist auBerordentlich 
feine Kaliber der proliferierten Fasern und ihre venvickelte Anordnung. Sie bilden 
Spiralen und rticklaufige Touren von einer Kompliziertheit, wie man ihr in der 
Adventitia normaler GefiiBe kaum begegnet (Fig. 8 und ii). Die Kerne sind in dcr 
erkrankten Wandstrecke immer sehr spilrlich vorhanden; und in dieser Tatsache 
liegt etwas zunachst noch sehr Seltsames. Ungeklart ist auch noch die Genese des 
Prozesses; denn Bilder, welche man als Friihstadien der Erkrankung zu deuten be- 

Perusini, Sul valore nosografico di alcuni reperti istopatologici caratteristici per 
la senility. Rioista di Neuropatologia etc. Bd. 4. 

-) Cerletti, Die GefaCvermehrung im Zentralnervensyst. Nissls Arb. Bd. 4, Heft i, 
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rechtigt ware, sind uns bishcr noch ziemlich unbekannt. Unter gewissen Umstanden 
schcinen nun diese Bindegewebslibrillen von Alzheimerscher Substanz impriigniert 
zii sein. Dafiir s])rechcn einige farberische Erfahiaingen, die ich in letzter Zeit ge- 
niacbt babe. Bci Versuchen, die Alzheimerschen Zellen in der Hirnrinde mit 
Hilfe einer Modifikation meiner Silbcrmethode elektiv darzustellen, fiel es mir auf, 
dab einzelne fibros verdicktc GefaBchen das ammoniakalische Silber mit der gleichcn 
Intensitat wie die kranken Zellen festhielten. Zu demselben Resultat gelangte ich. 
wenn ich mit sehr stark verdiinnten Losungen arbeitete; auch hier war neben den 
Alzhei mei'schen Zellen einzelne fibros verdicktc GefaBwande zuerst tingiert. Ahn- 
liche Erfahningen konnte ich dann auch mit anderen Farbungen machen. Fiir die 
Silbcrpraparate ist dabei noch herv’orzuheben, daB alles anders geartete Bindegewebe 
vollkommen ungefarbt geblieben war. Die Affinitat zum ammoniakalische Silber 
zeigten Icdiglich einzelne Stellen der von der Fibrose ergriffenen Wand der kleinen 
GcfaBe, wiihrend die angiosklerotischcn Produkte starkerer GefaBe keine Farbe 
annahmen. In den Fig. 8—18 auf Taf. 48 sind Stellen aus derartigen Praparaten 
wicdergcgel)en. Ich vermute, daB dieses Resultat nicht allein auf physikalischc 
Faktoren zuriickzufiihren ist, sondern daB ein an den Bindegewebsfibrillen haftende 
chemische Substanz von glcichcr oder ahnlicher Beschaffenheit wie diejenige, 
welche die Ganglienzellveranderung hervorbringt, an den Bindegewebsfaserchen 
haftet. Ich haltc es auch nicht fiir ausgeschlossen, daB ein Teil der fasrigen Substanz, 
welche bei der GefaBfibrose bisher als Proliferationsprodukt von Bindegewebszellen 
angesprochen worden ist, mit Alzheimerscher Substanz geradezu identisch ist. 
Eine sichere Entscheidung in dieser Frage werden uns neue Methoden wohl bald 
erbringen. — 


Beschreibung der Abbildungen. 

Fig. I unci 2. Ganglienzellcn aus Herden bei tub. Sklerose. 

In Fig. I ist die abnorme Entwicklung der basalen Dendriten, in Fig. 2 die Menge der vom 
Zellkdrper nach alien Richtungcn abgehenden fadenformigen Fortsatzc zii beachten. 

Fig. 3 iind 4. Fibrillar gestrcifte Gliazellen atyp. Art von tub. Sklerose. 

Fig. 5—7. Amyloidkorperchen eingcschlossen in den Ganglienzellkorper und die Proto- 
plasmafortsatze von Ganglienzcllen. 

Fig. 8—13. Kapillarfibrose in verschiedcner Starke aus Fallen von sender Demenz. In 
Fig. 10 vcrodcte Kapillare zwischen .\myloidkorperchen aus dem Strat. zonalc. In Fig. 12 Ver- 
sintening der ,,fibrdscn“ Fadchcn zu einer dcrben Masse. Fig. 14. Ganglienzelle mit Alzheimer¬ 
scher Fibrillenverandcrung dicht neben einer fibros veranderten Kapillare. 

Farbung bei Fig. 6 und 7 Ilamatorcylin-Eosin, bei alien iibrigen Figuren Silberimpragna- 
tion nach Bielschowsky. VergroOerung iiberall Leits Imm. 1/12, Oc. 3. 
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Aus (lein Neurobiologischen 1 .ahoraloriuni der I Iniver.sitat Berlin. 

Zur normalen und pathologischen Histologie der 
peripheren Nerven des Menschen. 

Von Dr. A. Rachmanow (St. Petersburg'). 

Mit Tafel 49 — 51 . 

In den letzten Jabren ist einc Reilie von Arbeiten iiber die norniale und patho- 
logiscbe Histologie des j)eripheien Nerven erschienen, die unsere Kenntnisse auf die- 
sem Gebiete vvesentlich gefdrdert haben. Die ^Ichrzahl dieser Arbeiten bchandelte 
die ex])erimentellen Untersucluingcn am Tier. Vorliegende Arbeit beabsichtigt 
11 liter Anwendung der neiien Methoden die Elemente der peripheren Nerven des 
Menschen zu untersuchen. Diese Aufgabe stobt auf gewisse Schwicrigkeiten insofern, 
als einerseits die Elemente der mcnschlichen Gewebe komplizierter sind als die 
tierischen, wclche als Material ziim Experiment dienen, anderseits ist es nicht mog- 
lich, das Untersuchungsmaterial uiiter denselbcn exakten experimentellen Bedin- 
gungen zu erhalten, wie beim Tier. 

Zvveifcllos ist die Auswahl des Materials von groBer Bcdeutimg. Ich mochte 
an die Worte Alzheimers erinnern, die er liber die Erforschung des Gehirns von 
Geisteskranken ausgesjirochen hat. Er cmpfiehlt jeden Fall von Geisteskrankheit, 
der zur Sektion kommt, ohne Auswahl zu untersuchen und nicht zu verabsaumen auch 
gelegentlich wiederum Hirnrinden von Nic'htgcisteskranken zum Vergleich heranzu- 
ziehen. Unter Beriicksichtigung dieses Prinzijis wild es viellcicht moglich sein, die 
Liicke, welche durch den Mangel der ex])erimentellen Exaktheit entsteht, auszu- 
fiillen. Somit beschninkte ich mich nicht Icdiglich auf die Untersuchung von Fallen 
mit klinischen Erscheiniingen seitens der peripheren Nerven, sondern befaBte mich 
vorwiegend mit solchen Fallen, wo diese fehlten, nach der Art der Erkrankung aber 
Veranderungen in den Nervcui zu erwarten warcui. Auch kam es mir bei der Auswahl 
der Fade darauf an, daO diese moglichst von Individucn von verschiedenem Alter 
stammten. 

Durch die Untersuchungen von Pitres und Vail lard ist bekannt, daB bei 
Lenten, die an einer schweren Form von Tubt'ikulose leiden, nicht selten patholo- 
gisch-anatomische Veranderungen der pei ij)heren Nerven und zwar der distalsten 
Extremitatennerven zu finden sind; wobei klinische Symptome vorhanden sein oder 
auch fchlen koimen (latente Neuritis). Unter Beriicksichtigung dieser Angaben habe 
ich eine groBe Anzahl von Tuberkulosefalk'H untersucht; auBerdem wurden, ^^^e aus 
der weiter unten folgenden Ubersicht der Falle zu ersehen ist, eine Reihe anderer 
Krankheiten von mir studiert. 
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Zur Untersuchung wurden folgende Nerven herangezogen: die Aste des n. 
plantaris mcdialis, n. peroneus, ii. femoralis in alien Fallen und oft auch andere Ner¬ 
ven — nn. mediamis, ulnaris, radialis, cutaneus brachii, suralis.^) 

Die Nerven \\ urden imter mdglichster Schonung, ohne sie mit der Pinzettc zu be- 
ruhren, heraiisprapariert. Dann wurden einzclnc Tcile der Nerven mittels einer scharfen 
Schcrc hcrausgeschnitten, in einzclne Abschnitte zerlegt, welche vorsichtig auf kleine 
Kartonstreifen aiifgesi^annt wurden, die mit einer Liingsritze verschen waren, und in 
die Eixierfliissigkeit gclegt. 

ITicr sci erwahnt, daB zur Untersuehung ausschlicBlich ganz frisches Material kam. 

Zur Untersuchung des so crhaltenen Materials wurden die Methoden herangezogen, 
welche in letzter Zeit von Doinikow angewandt wurden: 

1. Fixierung 24 Stunden in 4proz. Kalibichroniatlosung mit Zusatz von loproz. 
Formalin, Nachhiirten ohne Auswaschen in 4proz. Kalibichromatlosiing. 

2. Fixierung in loproz. Formalin. 

3. Fixierung in pGproz. Alkohol. 

E'arbmetlioden. Das in Formolbichromat fixiertc Material wurde nach 10—13- 
tagigem Aulenthalt in der Bichromatldsung an Gefrierschnitten und Zupfpraparaten 
gefarbt: 

1. Durch eine gesattigte wasserige Thioninldsung (24 Stunden), EinschluB in 
(dycerin resp. Canadabalsam. 

2. Sudan III mit Nachfarbung durch Ilamatoxilin, EinschluB ill Glycerin. 

3. Sudan III mit Nachfarbung durch Thionin, EinschluB in Glycerin. Diese 
Farluing ist zwar sehr wenig haltbar (nur i-—2 Tage), ergibt aber eine sehr intensive 
harbung der Markscheide, welche infolgedcssen auch an feinen Markfasern deutlich 
hervortritt; auBerdem werden gleichzeitig die und .w-Granula und andere lipoide 
Stoffe gefarbt. 

4. Scharlachrot nach Uerxheimer mit Nachfarbung durch Hamatoxylin. 

3. Mallorysche Bindegewebsmethode III. 

6. Mannsche Methylblau-Eosinmethode. 

6. Nilblausulfat (nach Lorrain - Smith). 

Die in Formolbichromat fixierten Praparatc wurden auch nach March! und 
Weigert (Di'irck) behandelt. 

Die in Formol fixierten Praparate wurden zum Teil zur Farbung der Lipoide 
angewandt, hauptsachlich aber zur Sillierimpragnation nach Bielschowsky. 

Die in Alkohol fixierten Nerven wurden in Cclloidin eingebettet, die Schnitte in 
polychromem Methylcnblau gefarbt, mit nachfolgender Differenzierung im Glycerin- 
Athergemisch (Unna) auch in Methylgriin-Pyronin nach U nna - Pappenheim. 

Die mit dicsen Methoden gewonnenen Bilder sind als Aquivalentbilder zu be- 
trachten. 

Am Schlussc diescr tdiersicht mochte ich noch besonders den Wert von Zupf¬ 
praparaten hervorheben. In vielen Fallen gelang es, nur an solchen die Bedeutung 
dieses oder jenes Elements zu bestimmen. 

In den vorliegenden Untersiichungen werden hauptsachlich der Bau und die 
Veranderungen der markhaltigen Nervenfasern geschildert und auch noch einige 
andere Elemente beriicksichtigt, die zum Aufbau des peripheren Nerven des Men- 
schen gehoren. 

Uber den Bau der markhaltigen Nervenfasern existiert eine sehr umfangreiche 
Literatur, auf welche ich nicht naher eingehen werde. Die diesbeziiglichen Referate 
findet man in vielen speziell diesem Gebiet gewidmeten Arbeiten und den groBen 

Der groBte Teil des Materials, das mir zu dicser Arbeit gedient hat, wurde mir 
giitigst vom Prosektor des Krankenhauses am Friedrichshain, Herrn Prof. Dr. L. Pick zur Ver- 
fugung gestellt, w’elchem ich bei dieser Gelegcnheit meiiien verbindlichsten Dank ausspreche. 
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Lchrbuchern. In den nouen Ausgaben dieser Art kann man auch die gegenw^igen 
Ansichten iiber den Bixu dcr peri] 4 ieren Nerven finden (P. Schroder, Bielschows- 
ky). Besonders eingehend sind die neuesten Ansichten iiber diesen Gegenstand in 
der Arbeit von Doinikow geschildert. Dieser Autor hat als erster jene Methoden 
angewandt, welche die Moglichkeit bieten, die Stoffwechsel- resp. Abbauprodukte 
und die Art ihrer Abraumung zu studieren. Die Ausbildung dieser Methoden fiir 
histopathologische Untersuchungen des zentralen Nervensystems, die wir Alzhei¬ 
mer verdanken, hat uns einen tieferen Einblick in die pathologischen Geschehnisse 
iin Zentralnervensystem gegeben. In der Arbeit Doinikows wurden zum ersten- 
inal die mesodermalcn Elcmente des peripheren Nerven genauer studiert, — ein 
Umstand, der das Verstiindnis verschiedener pathologischer Prozesse wesentlich 
eileichtert hat. Doinikow erwahnt auch gelegentlich den Bau der Nervenfasern 
des Menschen, vertieft sich aber weder in die Einzelheiten des Baues, noch beriihrt 
er die pathologischen Veranderungen des Ner\^en beim Mensclien. Auf die Arbeit 
Doinikows werdc ich noch ofter zuriickkommen, da meine Untersuchungen eng 
niit den seinen zusammenhangen. 

Indem ich mich der Ansicht anschlieBe, daB samtliche Hiillen eines inter- 
annularen Segments ein Gebilde von cellularer Dignitat darstellen, werde ich die 
Beschreibung dcr Nerv^enfaser mit der Schwannschen Zelle beginnen, die als mor- 
pliologischer Teil der Nervenfaser betrachtet, eine sehr wesentliche RoUe bei den 
verschiedenen Veranderungen spielt. 

Der Kern der Schwannschen Zelle (der Schwannsche Kern der Autoren) kann 
am besten an Unnaschen Praparaten studiert werden; seine Beziehung zum Plasma 
und der Markscheide tritt deutlich an Mai lory schen resp. Mann schen und Sudan- 
Praparaten hervor. 

Bei aufmerksamer Betrachtung dcr Kerne der Schwannschen Zelle kann man 
bemerken, daB sie in verschiedenen Fasern ein verschiedenartiges Aussehen haben. 
Dies ist einerseits davon abhangig, ob die Kerne in Fliichen- oder Profilbild sich dem 
Auge des Beobachterszeigen, anderseits kommen tatsachlich verschiedene Kernformen 
vor, auch kann die Mengeund die Verteilung des Chromatins vielfachverschieden sein. 

Die Form des Kerns ist von der Menge des ihn umgebenden Plasmas abhan¬ 
gig; in den Nervenfasern eines gesunden Erwachsenen ist der Kern bekanntlich von 
einer Plasmaanhaufung umgeben (perinuclearer Plasmahof). (Fig. 2, 31, 33.) Er 
hat dabei, wie man es besonders deutlich an Querschnitten beobachten kann, in 
Fasern mit maBig ausgepiagtem perinuclearen Plasmahof die Gestalt eines etwas 
abgeplatteten Ovoids, resp. Halbmonds, wahrend er bei groBerer Plasmaentwick- 
lung mitten im hiigelartig herausragenden oder die Markscheide einbuchtenden 
perinucleareh Plasmahof liegt und einen vollig runden Querschnittsdurchmesser hat. 

Das Bild andert sich in Fasern mit schwachentwickeltem perinuclearen Plas- 
inahof, welcher nur eine diinne Schicht urn die Markscheide bildet. Unter den diin- 
nen und mittelstarken Fasern findet man namlich — hauptsaclilich bei Kindern — 
auch solche mit sehr stark abgeplatteten, blattformigen Schwannschen Kernen, die 
der Markscheide dicht anliegen und in dieser keine Einbuchtung bilden (Fig. 32). 
An Unnapraparaten tritt rings um einen solchen Kern ein zartes Plasmanetz mit 
lAinden oder polygonalen Maschen hervor, welches man auf eine gewisse Strecke vom 
Kern verfolgen kann (Fig. 3, 4). 
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Gelegentlich kommen auch Fasersegmente vor, in denen der perinucleare Plas- 
inahof an einem der Kcrnpole starker entwickelt ist, als am anderen (Fig. 13). Dem- 
entsprechend ist auch die Dicke des Kem an seinen beidcn Polen eine verschiedene. 
Diese Fasern stellcn das erste Stadium der Entwicklung cines stark ausgepragten 
pcrinucleiiren Plasmahofs dar. 

Auch die im Plasma der Schwannschen Zelle abgelagerten Einschliisse 
konnen den Kern, falls sie diesem unmittelbar anliegen, stark deformieren. Bereits 
an unversehrten Fasern kann man des ofteren beobachten, daB die Anhaufung z. B. 
der jT-granulaund der Elzholzschen Korperchen eine bedeutcndeEinbuchtung im 
Kern her\'Ormfen. Bei dieser Gelegenheit will ich eine Erscheinung erwahnen, die 
ich in d(*n von mir untersuchten Nerven im friihen Kindesalter vorfand. An vielen 
Kernen der Schwannschen Zellen babe ich in diesen Fallen kleine Einkerbungen 
sowohl an den Polen des Kerns wie an den seitlichen Flachen bcmerkt, die zuweilen 
ein bliischenartiges Aussehen batten. Diese Einkerbungen erwiesen sich an mit 
'riiionin oder nach linna gefarbten Praparaten als leer, an Sudanpraparaten erwiesen 
sie sich teilweise mit myelinartigen Tropfen angefullt. 

Wie oben erwahnt, ist der Chromatingehalt in verschiedenen Schwannschen 
Kernen verschieden. Moistens enthalten sie ein oder mehrere Kern korperchen, und 
verhiiltnismaBig feine Chromatinpartikelchen. Mitunter kommen auch dunkel ge- 
farbte, kleine abgemndete Schw’annsche Kerne yor, die eine groBe Ahnlichkeit mit 
Lymphocytenkernen haben. In pathologischen Fallen, in welchen gelegentlich 
zahlreiche lymphocytenartige Elemente (Polyblasten Maximows) auftreten, kon¬ 
nen derartig dunkel gefiirbte Schwannsche Kerne leicht mit diesen letzteren ver- 
wechselt werden. In solchen Fallen geben Zupfpriiparate Aufkliirung. 

Es bleibt mir noch iibrig die mitotische Kernteilung der Schwannschen Zelle 
in pathologischen Fallen zu erw^ahnen. Die indirekteTeilung des Kerns der Schwann¬ 
schen Zellen bei der Degeneration der Nervenfasern wurde bei Tieren schon vielfach 
beschrieben (v. Biingner, Strobe, Betheu. a.). Dagegen sind die Erscheinungen 
der Kernteilung der Schwannschen Zellen des Menschen viel weniger bekannt. So 
konnte Diirck, der ein umfangreiches pathologisches Material (Beri-Beri) unter- 
suchte, niemals Kernteilungsfiguren beobachten und spricht die Vermutung aus, daB 
(lie Schwannschen Zellen des Menschen sich vorwiegend durch direkte Kernteilung 
vermehren. In den von mir untersuchten Fallen gelang es mir, verschiedene Stadien 
des karyokinetischen Prozesses zu beobachten, wobei ich mich auch in diesem Fall 
zur Vermeidung jedes Irrtums hauptsachlich auf Zupfpraparate stutzte und mich 
mit Sicherhcit davon uberzeugen konnte, daB der sich teilende Kern der Schwann- 
sch(‘n Zelle angehort. Diese Vorsicht war schon aus dem Grunde notig, weil sich bei 
pathologischen Prozessen im Nerven auch die Kerne anderer Elemente mitotisch 
tcilen konnen. Doinikow beschreibt die Teilung der mesodermalen Elemente. 

Auf den Fig. 5—8 sind einige Stadien der Kernteilung dargestellt. Wie aus der 
Fig. 5 ersichtlich, enthalt das Plasma dieser Zellen Einlagerungen (.T-granula). Auf 
Fig. 6—8 ist das Plasma der Schw'annschen Zelle in Gestalt eines zarten Reticu¬ 
lums dargestellt. 

DieFrage iiber denBau des Plasmas der SchwannschenZelle hat sich in letzter 
Zeit auBerordentlich kompliziert. Einerseits wird das Plasma, das sich an der Ober- 
fULche der markhaltigen Nervenfaser befindet und welches das Mark bis zum Achsen- 
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zylinder durchsetzt, als Plasma der Schvvannschen Zelle bcschrieben (Reich, 
Nemiloff, Doinikow), aiiderseits erkennt Nageotte das Vorhandensein eines 
Plasmas, welches das Myelin durchdriiigt, an, halt es aber von der peripherischen 
Schicht dcs Plasmas (reseau protoplasmiquc marginal) verschieden, indem er erste- 
res zum Achsenzylinder, letztereszur SchwannschenZelle rechnet. Ich beabsichtige 
nicht, mich in die Details dieser Frage zu vertiefen und will mich nur auf die Be- 
schreibung der mit den oben geschilderten Methoden gewonnenen Aquivalentbil- 
dern beschranken. 

Bei der Besprechiing des Kerns der Schwannschen Zelle wurden markhaltige 
Fasern, deren Kerne der Markscheide dicht anliegen oben bcschrieben. Das Plasma 
ist in solchen Fasern nur in Form eines zarten Reticulums und zwar am deutlich- 
sten in derUmgegend des Kerns sichtbar (Fig. 3,4). Solche Fasern sind als junge zu 
betrachten. Der perinucleare Plasmahof kann, wie oben erwahnt, sich allmahlich 
entwickeln (Fig. 13, 33) und in alteren Fasern bereits stark ausgepragt sein. Im 
letzteren Fall kann er entweder die Schwannsche Scheide vorw^olben oder eine Ver- 
ticfung in der Markscheide bilden, was viclleicht von den Raumverhiiltnissen einer 
Faser zur anderen abhiingt (Fig. 24, 31, 42). In scdchen Fasern sind groBere Plasma- 
anhaufungen auch an anderen Stellenvorhanden,vor allem an der Basis derSchmidt- 
Lantermannschen Einkerbungen (Fig. 35). Stellenweise erscheinen die Plasma- 
anhaufungen, in welchen gewohnlich Stolfwechselprodukte abgelagert sind, auf der 
Faseroberflache so betrachtlich, daB sie auch Vertiefungen in der Markscheide bilden 
(Fig. 14, 24). Die Plasmamenge wachst slots mit der Zunahme der Einlagerungen. 

An nach Mallory resp. Mann gefarbten Praparateii tritt in plasmareichen 
dicken Fasern die plasmatische Struktur der Faser deutlich zu Gesicht. Rings um 
den Kern ist deutlich ein perinuclearer Plasmahof zu sehen, auf der Oberflache der 
Faser ein zartes Netz, welches in das wabige, das Myelin durchsetzende Plasma iiber- 
geht. Entsprechend den Lantermannschen Trichtern sind Verdichtungen des Netzes 
vorhanden (Fig. i, 2). Diese Verdichtungen nehmen stellenweise die Form von 
Balken an. Dies wurde von Doinikow beschrieben als „Balken, die in der Langs-, 
Schrag- und Querrichtung ziehen und untereinander verbunden sind“. 

Wie aus obiger Schilderung hcrvorgeht, stimmen diese Plasmastnikturen mit 
den Bildern, die in letzter Zeit von den moisten Autoren geschildert wurden, iiber- 
ein. Wenn ich darauf kurz eingegangen bin, so geschah es, um die Entwicklung des 
Plasmas entsprechend dem Alter der Nervcnfasern zu betonen. 

In den oben geschilderten jungen Fasern, in welchen der Schwannsche Kern 
der Markscheide dicht anliegt und der perinucleare Plasmahof schwach entwickelt 
ist, ist die Markscheide diinn und die wabige Struktur derselben nur schwach ange- 
deutet. An Sudan- resp. Thioninpraparaten erscheinen diese Fasern gleichmaBig 
gefarbt, und beim Drehen der Mikromctcrschraube tritt im Innern der Faser ein 
besonders breiter hellerer Streifen hervor, der einem Achsenzylinder entspricht 
(Fig. 32). Dagegen zeigen die Fasern mit dicken Markscheiden die bekannten, scharf 
hervortretenden w^abigen Strukturen. Die Waben sind in solchen Fasern oft un- 
regelmaBig, sie konnen ausgezogen, auch vieleckig sein, obgleich sie im allgemeinen 
die rundliche Form beibehalten (Fig. 35, 39, 42). 

Zwischen diesen beiden beschriebenen Typen der Fasern sind verschiedeiie 
Dbergangsformen vorhanden in denen die wabige Struktur der Markscheide in ver- 
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schiedenen Graden aiisgepiiigt ist. Dies hangt nicht von der Dicke der Nerven- 
fasern, sondern blol 3 von der Dicke der Markscheide ab. Somit begegnet man ver- 
lialtnismaBig dicken Fasern mit homogenen Markscheiden (Fig. 36) und ziemlich 
diinnen Fasern mit stark ausgepragteii wabigen Stmkturen (Fig. 51). Ebenfalls 
kommen diiiine alte Fasern mit stark entvvickeltem Plasma und mit diinner Mark¬ 
scheide oline ausgepriigte wabige Struktur vor (Fig. 24). 

Die Oberflache der Markscheide, die gewdhnlich bci jiingen Fasern glatt ist, 
eischeint in Fasern mit stark entwickeltem Plasma hie und da eingebuchtet (Fig. 14, 
24). 

Seit den Untcrsuchimgen von Key und Retzius ist es bekannt, daO die Ner- 
venfasern Einlagerungen enthalten konnen; das weitere Studium der letzteren hat 
(leren gioBere Mannigfaltigkeit gezeigt (Elzholz, Reich). Im menschlichen Neiven 
konnen folgende Gruppen von Einlagerungen unterschieden werden: 

1. Gelhlde, die eine metachromatische (carmoisinrote) Farbung durcli einige 
Anilinfarben (Thionin, Toluidinblau) annehmen. —ji-granula Reichs. 

2. Eine Gruppe von Gebilden, die sich mit Osmium verschieden schwarz, mit 
Thionin in verschiedenen Niiancen gelblich, griinlich und violett farben. 
Mit Sudan farben sie sich orange (wie nomiales Myelin), manchmal auch 
mehr oderweniger rotlich.—Elzholzsche Korperchen, /i-granula Reichs. 

3. Tropfen verschiedener GroBe, die durch Sudan III und Scharlach-R. eine 
intensiv rote Farbung annehmen und die sich nach March! schwarz farben. 

Die jT-granula erscheinen an Thioninpraparaten als carmdisinrote Gebilde 
von verschiedener GroBe, die als leicht zugespitzte, gebogeiie Stabchen oder als 
schmale Blattchen auftreten; manchmal haben sie die Neigung sich zusammenzu- 
ballen, manchmal sich zwicbelschalenformig anzuordnen (Fig. 14). An ungefarbten 
Praparaten haben die Stabchen einen speckigen Glanz, und in den Anhaufungen er- 
innern sie zum Teil an Drusen von Krystallen. Wie schon friiher bemerkt (Reich, 
Doinikow) trifft man in den ersten Lebensjahren keine -r-granula in den Nerven- 
fasern an; nach Doinikow erscheinen sie in der Schwan nschen Zelle des Menschen 
vom 4. resp. 5. Lebensjahre an. 

In den von mir untersuchten Neiven von Kindern habe ich in cinem Fall ge- 
ringe Mengen von jr-granula in den dicken Fasern eines 3jahrigen Kindes beob- 
achtet (Fig. 13). Sie befanden sich in diesem Falle nur im perinuclearen Plasmahof. 
Wie ich in den von mir untersuchten Fallen bemerken konnte, vermehrt sich der 
Gehalt an ji-granula in der Schwannschen Zelle entsprechend dem Alter, was mit 
der Schilderung Doinikows iibereinstimmt. Bei der Vermehrung der Anzahl von 
n:-granula in der markhaltigen Nervenfaser werden sie nicht nur im perinuclearen 
Plasmahof sichtbar, sondern auch in groBerer Entfernung von demselben; allerdings 
liefinden sie sich immer in den Plasmaanhaufungen. An den Ranvierschen Schniir- 
ringen wurden die jr-granula von mir nie beobachtet. In hbherem Alter werden die 
Mengen der .T-granula so groB, daB sie starke Vorwolbungen der Faser bilden. Sic 
konnen durch ihren Druck auch den Kern deformieren, wie es bereits oben erwiihnt 
wurde (Fig. 14). Was den relativen Gehalt an jr-granula in den dicken und diinnen 
Fasern betrifft, so ist zu bemerken, daB in solchen Fallen, wo sie iiberhaupt im Ner- 
venstamm in geringer Zahl vorhanden sind, sie sich hauptsachlich in den Schwann- 
schen Zellen der dicken Fasern anfinden, in den Fallen aber, wo es iiberhaupt viel 
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;T-granula gibt, findet man auch groBe Mcngen in den Sellvvan nschen Zellcn diin- 
ner Fasern, wo deren absolute Menge freilich geringer als in den dicken Fasem ist 
(Fig. 24, 12). 

Was die Bedeiitung dieser Gebilde betrifft, bin ich derselben Meinung wie 
Doinikow, daB die Tr-granula ein besonderes Produkt der Metamorphose des Ner- 
venmarkes sind, welche im Plasma der Schwannschen Zelle entsteht. 

Die Gebilde, die 7Air zweiten oben angefiihrten Gruppe gehoren, sind von 
Doinikow als kleine kugelartige Korper beschrieben, die im Plasma der Schwann- 
schen Zellen, entweder im perinuclearen Plasmahof oder an anderen Stellen der 
Plasmaanhaufimgen liegen, stellenweise Finbuchtimgen im Mark bilden, oder die 
Schwannsche Scheide vorwolben. Sie werden diirch Osmium (Elzholz) ver- 
schiedentlich schwarz gefarbt, durch basische und saure Farben erhalten sie eine 
sehr verschiedene Fiirbung. Sie roten sich nicht durch Sudan- resp. Scharlach-R., 
sondern farben sich mit diesen Farbstoffen orange. Nilblausulfat farbt sie blau. 
Diese Gebilde sind nach der Meinung von Doinikow mit den Elzholzschen Kor- 
I^erchen und auch mit den //-granula von Reich identisch. An meinen Priiparaten 
konnte ich beobachten, daB diese Gebilde alle von Doinikow beschriebenen Eigen- 
schaften besitzen, auch konnte ich eine auBerordentliche Verschiedenheit ihrer Be- 
schaffenheit feststellen. 

Fig. I4zeigt eine dicke markhaltige Faser aus dem N. peroneus eines 65jahrigen 
Individuurns. Im perinuclearen Plasmahof liegt ein kleines kugelartiges Gebilde 
(Elz.)gelblichgrun gefarbt, ohne besondereStriiktur. Solche Gebilde konnen gelcgent- 
lich cine geschichtete Struktur aufweisen. Die groBeren Kugeln farben sich mit 
Sudan meistenteils wie Myelin, manchmal aber nehmen sie eine mehr rote Nuance 
(Fig. 36 Elz.) an. Nicht selten haben sie eine deutlich aiisgepriigte wabige Beschaffen- 
heit. Elzholzsche Kdrperchen konnen sich bekanntlich an jeder beliebigen Stelle 
des Segments, auch an den Ranvierschen SchniiiTingen befinden. 

Die Zahl der Elzholzschen Kdrperchen ist sehr verschieden, in pathologisch 
veranderten Nerven nimmt die Zahl dieser Gebilde betriichtlich zu. Somit sind die 
Elzholzschen Kdrperchen als Abbauprodukte der markhaltigen Nervenfaser zu 
betrachten (Elzholz, Doinikow). 

Von den Elzholzschen Kdrperchen zu trennen sind die groBeren Markballen, 
die vereinzelt oder in grdBeren Mcngen im Plasma dcr Schwannschen Zelle vor- 
kommen. Fig. 35 zeigt drei derartige Gebilde, die gleichsam sich von der Mark- 
scheide abgeschniirt haben. 

Die dritte Art von Einlagerungen kann mittels der Sudan- resp. Scharlach- 
rotfarbung isoliert werden. An osmierten Praparaten erscheinen sie zum Teil analog 
den Gebilden der zweiten Giaippe, farben sich aber im Gegensatz zu diesen intensiv 
rot mit Sudan III resp. Scharlach-R. Beim Farben mit Nilblausulfat nehrnen sie 
meist eine blaue und nur zuweilen eine leicht violette Farbe an. 

Wahrend die Einlagerungen der ersten und zweiten Gnappe stets vorhanden 
sind — erstere von cinem bestimmten Alter ab —, sind die zur dritten Gruppe ge- 
horenden nicht immer in den Schwannschen Zellen vorhanden. In den unver- 
sehrten markhaltigen Neivenfasern konnte ich mit Sudan sich rotende Lipoidtropfen 
nur in einigen Fallen beobachten; und zwar besonders in Nerv^en von alteren Indi- 
viduen, wo die Schwannschen Zellen eine groBe Menge von ji-granula enthieltcn. 
256 


DR. A. RA( HMANOW. 


Journal f. P.<<yf hr>lojirie 
utid NourolosiV. 


t 


Digitized by Google 


Original from 

COLUMBIA UNIVERSITY 



BT). IS, 1912, ^ 


HISTOLOGIE DER PERIPHEREN NERVEN. 


529 


In di(‘sen Fallen crscheint hauptsaclilich im perinuclcaren Plasmahof an Sudan resp. 
Scharlachpraparaten eine groGe Menge kleinster, manchmal staubformiger roter 
Trdpfclien, stellenweise konfluiereii diese kleinen Tropfchen zu groBeren. 

Bei einein jungen Menschen in eincin Fall von Diabetes mellitus enthielten die 
Schvvannschen Zellen beinahe aller markhaltigen Fasern samtlicher untersuclitcr 
Ncrven im perinuclcaren Plasmahof betrachtliche Mengen von groBen und kleinen 
Lipoidtropfen, ein Bcfund, der vvohl in Anbetracht der bekannten diabetischen 
Lipaemie von Interesse ist. Auf Fig. 42 ist eine dicke markhaltige Faser von diesem 
Fall dargestellt. Im perinuclcaren Plasmahof sind mit Sudanrot gefarbte Lipoid¬ 
tropfen sichtbar, und zwar besitzen einige von diesen eine Halbmondform („Ka- 
piizen“ von M. Heidcnhain) wie es von Doinikow beschrieben wurde. 

In i)athologisch veriinderten Nervenstammen sind Lipoidtropfen, wie unten 
auseinaiulergesetzt wird, in betrachtlichen Mengen vorhanden, und zwar nicht bloB 
in zerfallenden Nervcnfasern, sondern auch in solchen, die noch keine bedeutenden 
Alterationen zeigen. 

Es ist wohl sehr wahrs('heinlich, daB die durch Sudan gcroteten Lipoidtropf- 
chen in den Schwannschen Zellen unversehrter Fasern entweder ein Produkt der 
Metamorphose anderer Einlagerungen bilden oder bei allgemeinen Stoffwechsel- 
storungen oder gar in nicht alterierten Fasern eines erkrankten Nerven auftreten. 
Der Fettgehalt der Schwa n nschen Zelle in den beiden letzten Fallen ist eine patho- 
logische Erscheinung (pathologische Fettspeicherung aus extracellular gelegenen Ur- 
sachen — Kawamura). Die Fettphanerose in der Schwannschen Zelle ist wohl 
somit durch den Allgemeinzustand dcs bctreffenden Nervenstamms, wie des ganzen 
Korpers bedingt. 

Nun ist noch eine Erscheinung zu erw^ahnen, die besonders haufig in spaterem 
Lebensalter vorkommt. Doinikow erwahnt kurz, daB bei Greisen (gewohnlich iiber 
80 Jahre alten Individuen) in den Wurzelfasern an den Stellen, wo die trichterfor- 
migen Veistarkungen des Geriists den Achsenzylinder umfassen, manchmal Ab- 
lagerungen von einem Stoff vorhanden sind, der sich nicht selten in groBeren Klumpen 
muffartig um den Achsenzylinder ansetzt. Er farbte sich mit Thionin und besonders 
mit der Methode VIII (Doinikow) intensiv blau. 

Ahnliche Gebilde habc ich schon bei einem 4ojahrigen Menschen beobachtct, 
fcrner bei solchen im Alter von 53, 58, 64 und 65 Jahren. In diesen Fallen kamen sie 
vereinzelt vor, in den Nerven eines 86jahrigen in groBerer Menge. Am besten waren 
sie an Thionin und Sudan-Hiimatoxylinpraparaten zu sehen. Sie fanden sich sowohl 
an den Ranvierschen Schniirringen, wie in der Mitte des interannularen Segments 
vor. Fig. II zeigt eine dicke markhaltige Faser eines 64jahrigen Menschen. Das 
Ende der einen der benachbarten Segmente ist kolbenartig aufgetrieben, im Innern 
der Fasern finden sich rundliche Gebilde, die sich ziemlich intensiv blau farben 
und an den Randern etwas heller erscheinen. Fig. 34 zeigt ein derartiges Gebilde 
aus dern n. pcroneus eines 58jahrigen Menschen bei Sudan-Hamatoxylinfarbung. 
Die Faser zeigt eine lokale Auftreibung, in welcher ein rundes mit Hamatoxylin 
blaiigefarbtes, leicht konzentrischcs Gebilde mit verschwommenen Randern liegt. 

Durch ihren konzentrischen Bau und ihre Fahigkeit, kemfarbende Farben auf- 
zunehmen, erinnern sie zum Teil an Amyloidkorperchen, sie geben aber mit Methyl- 
violett keine metachromatische Farbung und mit Jod keine Amyloidreaktion. 
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An Mallorypraparaten sind Gebilde zu sehen, wclche walirscheinlich mit den 
ulxMi geschilderten identisch sind. Es sind dies entweder rundliche, lila gefarbte, 
k iciit gekornclte oder hellblau gefarbte, fast homogene Gebilde. 

Weil diese Gebilde nur in reifem Alter vorkommen, und ihre Menge bei Greisen 
zuniinmt, sind sie wolil als Altersveranderungen zu deuten. 

In alien von inir untersuchten Nerven befanden sich geringe, in erkrankten 
Xerven selir betrachtliche Mengen von patliologisch veranderten markhaltigen Ner- 
venfasern. Seltener handelle es sich dabei um segmentare diskontinuierliche Pro- 
zesse, haufiger kamen Fasern in Wallerscher Degeneration vor. 

Sehr haiifig kominen solche Fasern vor, in denen die Schwannschen Zellen 
stark gewiichert sind, die Markscheide hat cine stark ausgepragte wabige Struktur 
und ersclieint stellenweise deformiert. Die Endcn der Segmente sind zuweilen kol- 
l)enartig aiifgetrieben. Manchmal kann man die oben beschriebene Abschniiinng 
groBerer Markklumpen bcobachten. Die alterierten Fasern erscheinen nicht selten 
anders gefarbt, als die nonnalen, indem die Markscheide an Sudanpriiparaten einen 
rotlichen. und an Thioninpraparaten einen schmutzigen Farbenton annimmt. 

Es handelt sich in einem Teil dieser Fiille zweifellos um einen diskontinuier- 
lichen ProzeB, da Segmente, die solche Altcrationen aufweisen, gelegentlich zwischcn 
zwei nonnalen Segmenten eingeschaltet sind. In anderen Fallen konnte es sich be- 
reits um das Anfangsstadium der Wallerschen Degeneration handeln. 

Auf Fig. 36 sind zwei Segmente abgebildet. In dem einen ist die Markscheide 
stark alteriert, das Plasma der Schwan nschen Zelle erscheint stark gewuchert und 
enthalt Elzholzsche Korperchen (Elz). Das andere Segment hat eine diinne, gleich- 
inaBige Markschicht, dem wiederum ein dickeres deformiertes folgt. Auf Fig. 37 
sind die Verhiiltnisse der dicken und diinnen Segmente zueinander umgekehrt. Es 
handelt sich in diesen Fallen um typische sog. Segments intercalaires (Gombault) 
Oder Schaltstiicke (S. Mayer). 

Man begegnet Fasern in verschiedenen Stadien der Wallerschen Degeneration, 
allerdings kommen Fasern in dem fruhesten Stadium seltener vor, was wolil dadurch 
zu erklaren ist, daB dieses nur von kurzer Zeitdauer ist (Fig. 55). 

In den weiteren Stadien der Wallerschen Degeneration vermehrt sich all- 
mahlich die Zahl der Sch wan nschen Kerne. Die im Plasma der Schwan nschen 
Zellen eingeschlossenen Markballen werden allmahlich zerkleinert. Ein Teil dieser 
Markklumpen zeigt manchmal noch eine deutlich wabige Struktur, andere weisen 
eine unregelmaBig geschichtete Zeichnung auf. Die Kerne solcher Fasern erscheinen 
infolge der Kompression durch die Markklumpen oft stark deformiert (Fig. 16,17,18), 
sie liegen gelegentlich zwischen retrahierten Markballen und nehmen den ganzen 
Durchmesser der kollabierten Faser ein (Fig. 38). 

Wie bereits oben bemerkt, enthalten die Schwa nnschen Zellen der zerfallen- 
den Faseni mit Sudan- resp. Sachrlach-R. intensiv rot gefarbte Lipoidtropfen und 
zwar besonders in den Fallen, in welchen eine groBere Anzahl Fasern betroffen ist 
(Fig. 50). An Nilblausulfatpraparaten nehmen diese Tropfen eine ziemlich deutlich 
hervortretende rote Nuance an. 

In Fallen von akuter Neuritis wurden von mir auch Komchenzellen beobachtet. 
Fig. 46 zeigt eine Anhaufung solcher Zellen um eine zerfallende Nervenfaser. 
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Fig. 21, 48, 49 zeigen Fasern in vorgeschrittenen Stadien der Wallerschen 
Degeneration. Die Strecken mit resorbiertem Mark wechseln mit stark aufgetrie- 
benen Partien, die meistens von ovaler Form sind, einen oder mehrere Kerne ent- 
halten und im Plasma Markreste und Lipoidtropfehen eiiisclilieBen (ovoide Auf- 
treibung). 

Das letztc Stadium der Degeneration der Faser ist unter dem Namen „Band- 
faserstadium“ bekannt (v. Biingner, Kemstrangfasern — Diirck). 

Manchmal enthalten die Bandfasern noch Reste von Markballen (Fig. 19, 20). 
Nicht selten sind an den Kernpolen dieser Fasern mit Sudan rot gefarbte Lipoid- 
trbpfchen vorhanden (Fig. 47). Die Kerne der Bandfasern erhalten nur in seltenen 
Fallen die rundliche Form (Fig. 20), meistens erscheinen sie lang ausgezogen. Oft 
liegen solche Fasern sehr dicht aneinander (Fig. 19) und ebenso eng konnen sie auch 
den daneben befindlichen markhaltigen Fasern anliegen (Fig. 39). 

An Langsschnitten erscheinen die Bandfasern, falls sie in groBerer Anzahl 
dicht aneinander liegen, als eine Anhaufung von langlichen Kemen, die meistens 
reihenformig angeordnet liegen. 

Was die 71-granula der zerfallenden Nervenfasern betrifft, so scheint ihre 
Menge nicht zuzunehmen; sie bleiben im Plasma zwischen den Markballen resp. 
Lipoidtropfehen (Fig. 16, 17, 50). Gleichzeitig mit der Resorbtion der Markballen 
verschwinden aus der zerfallenden Nervenfaser auch die ;r-granula (Fig. 18) und in 
den Bandfasern sind keine ji-grantila mehr vorhanden. Manchmal aber und zwar 
in Fallen von akuter Neuritis werden die Markballen anscheinend schneller als die 
.T-granula resorbiert, vvodurch Bilder wie Fig. 15 zeigt entstehen. Die Faser ent- 
halt neben Markresten groBere Mengen von Ji-granula. 

Zur clektiven Farbung des Achsenzylinders wurde von mir die Bielschowsky- 
methode und zwar an Paraffinschnitten und Zupfpraparaten angewandt. Besonders 
instruktiv sind die Zupfpraparate, an welchen einzelne Fasern auf groBere Strecken 
hin verfolgt werden konnen, und so leichter Irrtiimer vermieden werden, die infolge 
des engen Aneinanderliegens der Bandfasern mit den markhaltigen Fasern (Fig. 39) 
moglich sind. 

Neben dem schwarz resp. dunkelbraun gefarbten Achsenzylinder erscheinen 
die Schwannschen Kerne, das Plasma der Schwannschen Zellen und die Mark- 
scheide in verschiedenen Niiancen von gelb, was ims die Dbersicht uber samtliche 
Bestandteile der Faser gestattet. 

In einigen Fasern erscheint der Achsenzylinder als kompakter Strang, in an- 
deren ist eine mehr oder weniger deutliche fibrillare Struktur zu erkennen. Auf Fig. 
56 ist ein typisches Bild einer dicken markhaltigen Faser dargestellt (vgl. Fig. 2, 31). 
Der Kern der Schwa nnschen Zelle (Schk.) ist von einem groBen perinuclearen Plas- 
inahof (plh) umgeben, dessen Plasma eine retikulare Struktur zeigt; in der Mark- 
scheide (ms) treten deutlich trichterformige Strukturen hervor (pi); der Achsen¬ 
zylinder erscheint ziemlich gleichmaBig dunkelbraun gefarbt und hat einen kaum 
sichtbaren fibrillaren Bau. In anderen Fasern hat der Achsenzyhnder ein weniger 
gleichmaBiges Aussehen, indem er stellenweise Verdickungen bildet, in welchen oft 
die fibrillare Struktur deutlicher ausgepriigt ist (Fig. 57). 

In den beiden erwahnten Fallen wurden Fasern mit stark entwickeltem peri- 
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iniclearen Plasmahof dargestcllt. An Bielschowskypraparaten sind auch Faseni 
mit schwach entwickeltem Plasmahof zu erkennen. Fig. 58 zeigt eine Faser mit einer 
diinnen Markscheide. Die Fibrillen erscheinen nicht zusammengebacken wie an deii 
eben geschilderten Fasern, sondern verlaufen als scharf konturierte diinne Faden. 
Diese Fasern sind den oben beschriebenen jungen Fasern (vgl. Fig. 3, 4, 21) analogy. 

In Fasern, in denen betrachtliche Mengen von Abbau- resp. Stoffwechselpro- 
dukten abgelagert sind und die dementsprechend grdBere lokale Plasmaanhaufiin- 
gen (Fig. 14, 35) enthalten, erscheint der intensiv gefarbte Achsenzyiinder nicht sel- 
ten stark deformiert, seine Oberflache weist zahlreiche Auswiichse resp. Einbucli- 
tungen auf. 

Fig. 60 (vgl. Fig. 36) zeigt zwei Segmente, die durch einen Ranvierschen 
Schniirring getrennt sind. Das eine Segment (B) hat eine glatte diinne Markscheide 
und einen gleichmaBigen Achsenz3dinder (ax), Im anderen Segment ist die Mark¬ 
scheide stark verandert; sie enthalt groBe Liicken und ihre Zeichnung ist verwaschen. 
Der Achsenzyiinder erscheint stark deformiert, mit zahlreichen Excrescenzen (a) 
versehen, die mitunter eine netzartige Struktur aufweisen. In einigen Liicken fin- 
den sich durch das Silber schwarz gefarbte Schollen. Es ist sehr wahrscheinlich, daB 
es abgeschniirte Auswiichse des Achsenzylinders sind, andererseits ist es auch nicht 
auszuschlieBen, daB es sich um die Ablagerung einer argentophilen Substanz in der 
Markscheide handelt. 

Die zerfallenden Achsenzyiinder treten in zwei Formen auf. In einigen Fasern 
(Fig. 59) haben die Reste des Achsenzylinders die Beschaffenheit einer kornigen 
Masse und liegen in Markballen eingeschlossen. In anderen Fasern erscheint der 
Achsenzyiinder in kompakte, nicht selten gewundene Fragmente von unregel- 
maBiger Form zerfallen, die ebenfaUs in Markballen eingeschlossen sind (Fig. 62). 
Stellenweise haben sich die Fragmente des Achsenzylinders noch nicht ganz zer- 
teilt, sondern sind miteinander durch diinne Briicken verbunden (Fig. 63). 

Die Zerfallsprodukte des Achsenzylinders verschwinden aus der Faser ziem- 
lich rasch, indem sie resorbiert werden und in den vorgeriickteren Stadien der Wal - 
lerschen Degeneration sind keine Reste des Achsenzylinders vorhanden. Fig. 65 
stellt eine solche Faser dar (vgl. Fig. 16—18), die drei Kerne enthalt, zwischen denen 
noch Markballen sichtbar sind. Die Oberflache solcher Fasern erscheint nicht sel¬ 
ten deutlich gestreift (Fig. 65 f), was wohl durch die Faltelung der kollabierten 
Schwannschen Scheide resp. durch das Zusammenschnurren der Bindegew^ebs- 
fasern der Fibrillenscheide zu erklaren ist. 

Die Bandfasern, die das Endstadium der Degeneration der Nervenfasern bil- 
den, sehen an Bielschowskys Zupfpraparaten so aus wie bei anderen Farbungen 
(vgl. Fig. 10, 66). Es kommen auch Bandfasern vor, in denen Zerfallsreste in der 
Niihe des Kerns sichtbar sind (Fig. 68). 

Ein Teil der Bandfasern enthalt einen sehr diinnen, dunkel gefarbten Faden 
(Fig. 67, 68), welcher zuweilen nicht glatt, sondern in seinem ganzen Verlauf varikose 
Verdickungen (Fig. 69) aufweist. Es kommen auch Fasern vor, die nicht einen, 
sondern mehrere derartige Faden enthalten (Fig. 71, 73). Die varikosen Verdickun¬ 
gen konnen stellenweise vollstandig schwarz gefarbt werden oder als ein schwarzes 
Ringelchen mit einem hellen Zentrum erscheinen (Fig. 73 — ax), Mitunter bilden 
diese Faden spindelfdrmigc Verdickungen, die aus netzfdrmig angeordneten diinnen 
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F'ibrillen bestehcn. Es ist zwcifellos, daB die erw'ahnten Bilder regenerative Prozcsse 
darstellen. 

Die Melirzahl der Untersuchungen iiber die Regenerationserscheinungen an 
ladicrten Nerv'en beziehen sich auf das Tierexperiment. Regenerationserscheinungen 
an pcriphercn Nerven des Menschen sind von Bielschowsky erwahnt worden: 
,,Untersucht man einen Nervenlangsschnitt eines alteren normalen Individuums, 
so bcgegnet man immer nervosen Gebilden, welche nur aus einem Regenerations- 
])rozc6 hervorgegangen sein k6nnen.“ Ferner beschreibt Bielschowsky Fasern 
niit diinnen Achselzylindern, die stellenweise Verdickungen in ihrem Verlauf auf- 
vveisen und Endknopfchen bilden. Neue Achsenzylinder gehen nach Bielschows- 
kys Ansicht aus einer regen ,,collateralen“ Seitensprossung am alten Achsenzylinder 
hervor. Die jungen Achsenzylinder finden sich oft in Fasern, die noch Zerfallspro- 
(lukte und Achsenzylinderfragmente enthalten. 

Fig. 67—6g zeigen die einfachstcn Formen der neugebildeten j ungen Axonc. 
Sie verlaufen im Plasma der noch wie Bandfasem aussehenden Ketten der Schwan n- 
schen Zellen und sind entweder glatt oder mit Varikositaten versehen. Fig. 72, 73 
stellen Fasern mit je drei jungen Achsenzylindern dar; stellenweise sind im Plasma 
kleine Anliaufungen von gelblicher Farbe — wahrscheinlich Reste der Zerfallspro- 
dukte sichtbar. Eine ahnliche Faser mit zwei nebeneinander liegenden Kernen ist 
auf Fig. 71 dargestellt. 

Ob diese Fasern bereits eine Markscheide besitzen, ist auf Grund dieser Prii- 
])arate nicht zu entscheiden. Da wir aber wissen, daB die Varikositat eine Eigen- 
schaft der marklosen Fasern ist, ist es sehr wahrscheinlich, daB die eben erwahnten 
Fasern noch marklos sind. Auch aus dem Vergleich der erwahnten Bilder mit ent- 
sju echenden Sudan- und Thioninpraparaten laBt sich schlieBen, daB es sich noch um 
marklose Fasern handelt. 

Manchmal senden junge Axone diinne mit kleinen Knopfen versehene Seiten- 
iistchen, mitunter bilden sie auch untereinander Anastomosen (Fig. 74). An solchen 
Stellen sind gewohnlich netzformige Verdickungen im Verlauf der jungen Axone zu 
sehen. 

Zuweilen nimmt die Auffaserung des diinnen, neugebildeten Achsenzylindcrs 
sehr bedeutende Dimensionen an. In der auf Fig. 64 dargestellten dicken Faser 
zichen zwei Achsenzylinder durch, die in ihrem Verlauf wiederholt in feine Fibrillen- 
biindel zerfalien. 

In den Fasern, in denen noch Markballen sichtbar waren, gelang es mir nicht, 
neugebildete Achsenzylinder zu beobachten, wie es von Doinikow bei der experi¬ 
ment ellen Neuritis beschrieben wurde. Dberhaupt waren meistens junge Achsen¬ 
zylinder in solchen Bandfasem vorhanden, die gar keine oder nur sehr geringe Men- 
gen von Zerfallsresten enthielten. 

Nur in sehr seltenen F^len gelang es mir an Zupfpraparaten Endknopfe (Fig. 
70) zu schen. Die Schnittpraparate sind dazu weniger geeignet, denn ein ange- 
sc'hnittener Faden kann eine Endformation vortauschen. 

Das Auftreten von diinnen Achsenzylindern in den leeren Schwann schen 
Scheiden ist ein regenerativer ProzeB — Neurotisierung der Bandfasem. Was die 
Bedeutung der Auffasemng der jungen Axone (Fig. 64) betrifft, so waren zwei Mog- 
lichkeiten in Erwiigung zu ziehen. Einerseits konnte es sich um einen progressiven 
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ProzeB handeln, bci vvelchem die Zahl der Fibrillen sich vermehrt, um schlieBlich 
einen Achsenzylinder vomTypus, wie er auf Fig.58 dargestellt ist, zu bilden. Anderer- 
seits konnte man die Aufsplitterung des Achsenzylinders in Fibrillen als eine re¬ 
gressive Erscheinung (PoschariBky) auffassen. Meiner Ansicht nach ist die erste 
Auffassung wahrscheinlicher, wofiir der Befnnd von "Obergangsformen spricht. Was 
die degenerativen Verandemngen der neugebildeten Achsenzylinder betrifft, so fin- 
det man solche bei akuten Prozessen und vielleicht auch in solchefi Fallen, in welchen 
eine dauemde Noxe auf den Nerv wirkt. Auch in den neugebildeten Fasern zerfiillt 
der geschadigte junge Achsenzylinder in feine Kornchen. 

Wie aus der obigen Schilderung der Fibrillenpraparate ersichtlich, stimnien 
die Regenerationsbilder beim Menschen im allgemeinen mit denjenigen iiberein, die 
am Tierexperiment, speziell bei der experimentellen Neuritis, gewonnen sind (Doi- 
nikow). 

Wie die Untersuchungen von Doinikow gezeigt haben, spielen die Elemente 
der bindegewebigen Nen^’enscheiden eine bedeiitende Rolle bei den pathologischen 
Prozessen des Nerven und zwar insbesondere dicjenigen des Endo- und Perineurium?. 
Daher hatte ihr Studium in den von mir untersuchten Fallen eine groBe Bedeutung. 
Da die bindegewebigen Elemente beim Mensclien iin allgemeinen viel mannigfaltiger 
sind als die tierischen und auch nicht so genau erforscht sind, war es allerdings nicht 
selten unmoglich zu bestimmen, in welche Gruppe das betreffende Bindegewebs- 
element einzureihen ist. Deshalb werden hier nur einige Elemente, die von beson- 
derem Interesse sind, geschildert werden. 

Mastzellen sind stets in den Nerven des Menschen und zwar sowohl im Epi- 
wie im Peri- und Endoneurium vorhanden. Sie zeigen die typischen farberischen 
Reaktionen und ihre feine Kornelung hat eine ganz andere Beschaffenheit, als die 
stabchenformigen jr-granula, die von Rosenheim fiir Mastzellen gehalten wurden. 

Offenbar konnen auch im Nerven Mastzellen von verschiedener Reife vorkom- 
men, da die Metachromasie zuweilen verschieden stark ausgepragt ist. Die Form der 
Mastzellen ist auBerordentlich verschieden, was wohl teilweise durch ihre Lokomo- 
tionsfahigkeit zu erklaren ist (Maximow, ,,gekornte Amobocyten" — Pappen- 
heim) (Fig. 23, 30). Meistens besitzen die Mastzellen einen regelmiiBigen, rundlichen 
Kern, allerdings kommen in seltenen Fallen, insbesondere im Epineurium, Mast¬ 
zellen mit ausgezogenem oder gebogenem Kern vor. Dies sind wahrscheinlich Ele¬ 
mente, die Pappenheim fiir auf der Wanderung begriffene Mastzellen h^t. Die 
Zahl der Mastzellen in den verschiedenen von mir untersuchten Fallen resp. in ver- 
schiedenen Nervenstammen desselben Individuums unterlag geringen Schwankun- 
gen, ohne daB sich irgend eine GesetzmaBigkeit wahrnehmen lieBe. 

In beinahe alien von mir untersuchten Fallen fand ich an Sudan- resp. Schar- 
lachpraparaten Mastzellen, in deren Korper sich zwischen den durch Hiimatoxylin 
blau gefarbten Mastkornern intensiv rot gefarbte Tropfen befanden, die, falls sie 
groBere Dimensionen hatten, speckig glanzten. Ihre GroBe war verschieden, zuweilen 
hatten sie eine Halbmondform (Fig. 43, 44, 45). An Marchipraparaten, die mit 
Safranin nachgefarbt sind, haben diese Zellen ein Aussehen, wie es Fig. 27, 28 zeigen. 
Die Kornelung ist rot gefarbt, die Lipoidtropfen dagegen schwarz. An mit Thionin 
gefarbten und in Kanadabalsam eingeschlossenen Praparaten ist das negative Bild 
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dicser Tropfen zu selien. An diesen Praparaten treten zwischen den Mastkornchen 
riinde Vakuolen deutlich hervor, die den beschriebenen Tropfen entsprechcn. Mit 
Nilhlausulfat farben sich die Lipoidtropfchen tiefblau. 

Irgend cine GesetzmaBigkeit in der Zahl der fetthaltigen Mastzellen in ver- 
schiedencn Fallen konnte ich nicht feststellen. Anscheinlich waren lipoidhaltige Mast¬ 
zellen ofter in solchen Fallen vorhanden, in welchen auch andere zellige Elemente 
des Nerven, insbesondere die Schwannschen Zellen viel Lipoidtropfchen enthielten. 
Ofter waren diese lipoidhaltigen Mastzellen im Peri- und Epineurium vorhanden und 
initiinter konnte man sie in diesen Scheiden selien, wahrend die Mastzellen im Endo- 
neiirium frci von Lipoidtropfchen waren. 

Eine andere Art von Zellen, die ich noch erwahnen mochte, fand sich haupt- 
sachlich in solchen Nervenstammen, in welchen zahlreichere Nervenfasern affiziert 
waren. 

Diese Zellen fanden sich haiiptsachlich an den GefaBen des Endoneuriums und 
sind den oben beschriebenen Komchenzellen (Fig. 46) ahrtlich. An Sudan- resp. 
Sc'harlachpraparaten enthalten diese im Endoneurium liegenden Komchenzellen 
fast immer Lipoide in kleinen und groBeren Tropfchen. Ihre Einschliisse farben sich 
im allgemeinen verschieden, zum Teil mit Hamatoxylin, zum Teil mit Sudan (Fig. 
53). An Thioninpraparaten haben die Einlagerungen eine schmutzige, leicht meta- 
chromatische Nuance, und beim EinschlieBen in Kanadabalsam erhalten diese Zellen 
die Gestalt von Gitterzellen (Fig. 54). Der Kem der Komchenzellen ist groBtenteils 
pyknotisch und von unregelmaBiger Form. In den Nerven von alteren Individuen, 
deren Schwannsche Zellen groBe Mengen von jr-granula enthalten, kann man auch 
in den Komchenzellen stabchenformige, den ji-granula ahnliche Gebilde sehen, nur 
ist die Metachromasie in diesen etwas schwiicher ausgepragt, als in den Schwann- 
schen Zellen. 

Auf Fig. 52 ist eine Zelle dargestellt, die einer Capillare anliegt; sie enthalt 
kleine Lipoidtropfen, die mit Sudan rot gefarbt sind und blaue mit Hamatoxylin ge- 
farbte Stabchen. Fig. 23 stellt eine Anhaufung bindegewebiger Elemente dar. Zwei 
Zellen (krz) enthalten stabchenformige Gebilde, die den jr-granula vollkommen ah- 
neln. Das Vorkommen von jr-granula in mesodermalen Elementen wurde von 
Doinikow erwahnt. 

Einen konstanten Befund in alien Fiillen stellen kleine lymphocytcnartige 
Elemente — Wanderzellen — dar. In einigen Fallen mit stark pathologischen Er- 
scheinungen w^ar die Zahl von lymphocytenartigen Elementen vermehrt (Poly- 
blasten). Plasmazellen waren in den von mir untersuchten Nerven nicht vorhanden. 

In den Elementen des Perineuriums waren oft Lipoidtropfen vorhanden, die 
kettenartig beiden Polen der ausgezogenen Kerne anlagen. Sie waren stets in sol¬ 
chen Nervenstammen vorhanden, die betrachtliche Mengen von zerfallenen Nerven¬ 
fasern enthielten. Dasselbe gait auch in dem Fall, wenn in den Nervenfasern be¬ 
trachtliche Mengen von Lipoidtropfen abgelagert waren. Die Ablagerung von li- 
poiden Substanzen im Endo- und Perineurium bei der experimentellen Neuritis und 
der Wallerschen Degeneration wurde von Doinikow als eine konstante Erschei- 
nung in bestimmten Stadien dieser Prozesse beobachtet. 

In einigen Fallen fallt an mit Sudan resp. Scharlach gefarbten Langsschnittcn 
schon bei schwacher VergroBerung die intensiv rote Fiirbung des Perineuriums auf. 
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Bei starker VergroCerung erscheinen die Lamellen des Perineuriums stellenweise 
diffus rot gefarbt, stellenweise mit kleinen staubformigen Partikelchen bedeckt, die 
zuweilen zu mehr oder weniger groBen roten Tropfen konfluierten. Manche Lamellen 
erscheinen dabei intensiv rot, wahrend auf den anderen ein kaum merkbarer roter 
Anting zu sehen ist, und wieder andere konnen wie gewohnlich durch Hamatoxylin 
schwach blau gefarbt sein (Fig. 51). An Marchipraparaten sind in solchen Fallen 
nur einzelne Lipoidtropfen im Perineurium sichtbar. An Nilblausulfatpraparaten 
erscheint das Perineurium in solchen Fallen diffus blau gefarbt. Wahrscheinlich 
handelt es sich um analoge Gewebsveranderungen, wie sie in den GefaBwanden be- 
schrieben sind (diffuse Durchtrankung der Kittsubstanz des elastischen und binde- 
gewebigen Anteils der Intima mit lipoiden Substanzen (Jores, Torhorst) und auch 
im Bindegewebe anderer Organe bei Altersveranderungen geschildert ^^^lrden 
(Aschoff). 

Die Elemente des Epineuriums sind sehr mannigfaltig und ihre genaue Er- 
forschung bedarf. noch ‘spezieller Studien. Fettzellen sind hier fast stets in gioBe- 
ron Oder geringeren Mcngen vorhanden. 

Ich mochte hier nur eine Zellart erwahnen, die gelegentlich im Epiiieurium vor- 
kam. Es sind dies polymorphkernige Elemente mit groBen Zelleibern; das Plasma 
enthalt zahlreiche Granula, welche sich schwach mit Eosin und hellrosa nach U n n a - 
Pappenheim farben. Zuweilen sind dabei einzelne mehr rote Kornchen zu sehen. 
Mit polychromem Methylenblau nach Unna fiirbt sich der Zelleib leicht giiinlich- 
blau. An Sudanpraparaten treten in diesen Zellen Lipoidtropfen hervor. Ich mochte 
jedoch vorher fiber die Natur dieser Zellen kein Urteil abgeben. 

Gberhaupt waren noch spezielle Studien iiber die bindegewebigen Elemente 
der Nerv^enhiillen beim Menschen, die eine sehr wichtige Rolle bei verschiedenen 
pathologischen Prozessen spielen, sehr wiinschenswert. 


Die groBe Mannigfaltigkeit der Gesamtbilder, deiien man bei der Untersuchung 
von peripheren Nerven begegnet, wird leicht verstandlich, wenn man bedenkt, daB 
sie aus verschiedenen Kombinationen einzelner oben geschilderter Elemente be- 
stehen. 

Fast in jedem Abschnitt eines Nerven sind die oben beschriebenen alterierten 
Fasern vorhanden. Vor allem sind es markhaltige Nervenfasern, die in spateren 
Stadien der Waller sehen Degeneration begriffen sind, welche in jedem Nerven vor¬ 
handen waren. In einem gesundeii Nerven sind allerdings die letzteren sehr sparlich. 
An einem Langsschnitt steUt sich ein soldier Nerv aus regelmaBig dicht nebenein- 
ander liegenden markhaltigen Fasern von verschiedener Dicke, zwischen denen sicli 
stellenweise spindelformige Kerne befinden, die vereinzelt oder zu kleinen Biindeln 
versarnmelt zwischen den markhaltigen Fasern liegen. Diese Kerne gehoren den 
Remakschen Fasern oder Bandfasern. Diese zwei Faserarten sind an derartigen 
Praparaten nicht voneinander zu unterscheiden. Hier und da sind zwischen den 
markhaltigen Fasern blasenfdnnige Gebilde oder reihenformig angeordnete, mit 
Markballen angefiillte Elemente vorhanden. Fasern in den Anfangsstadien der 
Wallerschen Degeneration sind nur auBerst seltcn anziitreffen, was wohl dadurch 
zu erklaren ist, daB diese Stadien nur von sehr kiirzer Dauer sind, wahrend, wie wir 
aus dem Tierversuch wissen, die Sjiatstadien von viel liingerer Dauer und zwar bei 
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dickeren markhaltigen Fasern sind. Das stetigc Vorhandensein von degenerieren- 
dcn, marklialtigen Fasern in den Nervenstammen lafit wohl schlieCen, daC der Pro- 
zef 3 dcs Zerfalls der markhaltigen Nervenfasern cine konstante F 3 rscheinung in 
alien Nervenstammen des Menschen ist. 

In der Mehrzahl der Falle war das Bild nicht so einfach, wie das eben gcschil- 
derte. Verschiedene Formen von alterierten Nerv^enfasern kamen neben unversehr- 
ten vor. Es ist dabei nicht leicht zu entscheiden, wo die Grenze zwischen einem nor- 
malen Nervaai und einem Nerven mit einer sog. latenten Neuritis zu setzen ist, weil 
das Vorhandensein von alterierten Nervenfasern in den peripheren Nerven des Men¬ 
schen uberhaiipt einc sehr haufige Erscheinung ist. 

Auf dicse Tatsache hat bereits S. Mayer hingewiesen, welcher dabei fest- 
stellte, daB die Degeneration in viel groBerem Umfang bei Erwachsenen stattfindet 
als bei Jungen, viel mehr bei Abgemagerten und Kachektischen als bei Gesunden. 

In den Falhai, in welchen es sich um cine akute Neuritis handelte (Falle: 9, 17) 
war eine groBe Anzahl von alterierten Fasern vorhanden. Als Beispiel eines solchen 
Bildes kann Fig. 55 dienen, die einen Langsschnitt eines stark alterierten Nerven 
zeigt. Es kommen bier neben unversehrten diinnen markhaltigen Fasern zahlreiche 
alterierte Fasern in verschiedenen Stadien bis an das Bandfaserstadium vor. Die 
Lipoidstoffe sind in Schwannschen Zellen, in Kornchenzellen und in Elemen- 
ten der Nervenhiillen abgelagert. 

In einigen Nervenstammen kommt vorwiegend das Bandfaserstadium vor. 
Dieses Bild war bereits den alteren Autoren bekannt und wurde als Bindegewebs- 
wucherung gedeutet. Es stellt das letzte Stadium der Degeneration der markhal¬ 
tigen Fasern dar. 

Wie oben geschildert wairde, konnen die Bandfasern nicht selten neugebildete 
Axone enthalten und an Bielschowskypraparaten erscheinen in solchen Nerven 
zahlreiche jiinge Achsenzylinder. Die Regenerationserscheinungen sind besonders 
deutlich bei akuten Prozessen ausgepragt, woraus zu schlieBen ist, daB die regene- 
rativen Prozesse sich gleichzeitig neben den degenerativen entwickeln. Allerdings 
verfallen auch die juiigen Axone teilweise der Degeneration und zeigen die Erschei- 
nungen des kornigen Zerfalls. 

Um das Verhalten der Nervenstamme von proximaleren und .distaleren Ex- 
tremitatenabschnitten zu studieren, wurden Pniparate aus dem N. plantaris mit 
proximalen Nei-venstammen (peroneus, fcmoralis) verglichen. In einigen Fallen 
wurden auch zu diesem Zweek die Rami musculares mit dem Hauptnervenstamm 
verglichen. In deiijenigen Fallen, in wclchcn die Nerven iiberhaupt keine betracht- 
lichen Alterationen aufwiesen, war kein merklicher Unterschied zwischen proxi- 
maleren und distaleren Nervenstammen nachweisbar. In Fallen, in welchen die 
Alterationen vorhanden waren, waren sie in den distalen Nervenstammen starker 
aiisgepriigt. Diese Ergebnisse stimmen mit denjenigen von Pitres und Vaillard, 
Steinert und S. Ma^'er liber die latente Neuritis iiberein. 


Der Vergleich der oben geschilderten Aquivalentbilder der Nerven des Men¬ 
schen mit den Bildcrn der experimentellen Neuritis und der Wallerschen Degene¬ 
ration bei Tieren (Doinikow) zeigt, daB diese Prozesse beim Menschen im allge- 
meinen in derselben Weise verlaufcn wie beim Tier. 
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Die Kerne der Schwannschen Zellen teilen sich mitotisch. 

Das Plasma der Schwan nschen Zellen enthiilt gewohnlich keine sich mit 
Sudan- resp. Scharlach rotenden Lipoidtropfen. Diese erscheinen in unversehrteii 
Fasern in folgenden Fallen: i. Bei groBen Mengen von jr-granula (bei alten Indivi- 
duen). 2. Bei allgemeinen Stoffwechselerkrankungen (Diabetes mellitus). 3. In 
einem affizierten Nervenstamm. 

Nervenfasern in Wallerscher Degeneration enthalten gewdhnlich Lipoid¬ 
tropfen. 

Die Zellen desEndo-und Perineuriiims enthalten in den eben erwahnten Fallen 
ebenfalls Lipoidtropfen. 

Bei der Wallcrschen Degeneration verinehrt sich nicht die Menge der in den 
markhaltigen Fasern abgelagerten jr-granula. Diese bleiben eine Zeit lang im Plas¬ 
ma der Schwannschen Zellen zwischen den Markballen und werden alsdann gleich- 
zeitig mit diesen letzten resorbiert. 

In den Nerv^en des Menschen kominen stets Mastzellen vor, welche oft Lipoid¬ 
tropfen enthalten. 

Die regenerativen Prozesse sind im peripheren Nerven des Menschen sehr ver- 
breitet und entwickeln sich gleichzeitig neben degenerativen Ers(;heinungen. 


Ubersicht der untersuchten Falle. 

1. Alter I J. 9 Mon. Klinische Diagnose: Diphtheria laryngis, Pneumonie, Herz- 
schwache. (Nicht seziert.) 

2. Alter 3 J. Klinische Diagnose: Lungen- und Driisentuberkulose, Knochen- 
tuberkulose. Sektionsbefund: Parenchymatose Herzdegeneration, iibermiliare 
Tuberk.-Knotchen d. Milz, fettige Degeneration d. Nierenparenchyms, Enteritis, 
Fettinfiltration d. Leber. 

3. Alter 3 J. Klinische Diagnose: Lungenschwindsucht. Sektionsbefund: Aus- 
gedehnte Driisentbk., Danntl^k., Empyem rechts, Hypertrophic d. linken Ventri- 
kels, parenchym. Nephritis, ausgedehnte Schwellung und Verkalkung der Mesen- 
terialdriisen, alte Ulcera im Dunndarm, Stauungsleber. 

4. Alter 5Y2 J- Klinische Diagnose: Diphtheria faucium et narium septican Debi¬ 
litas cordis. Sektionsbefund: leichte parench. Nephritis, parenchjnn. Herzde- 
generation, Emphysem beider Lungen, Bronchitis und Tracheitis, flache Ulcera in 
d. r. TonsiUe, eitrige Pfropfe in beiden, Milztumor, leichte Enteritis, diffuse paren- 
chym. Blutungcn und parenchym. Degeneration der Leber. 

5. Alter 9 J. Klinische Diagnose: Scharlach, Angina tonsill. Sektionsbefund: 
Dilatation d. link. Ventrikels, parenchymatose Herzdegeneration, eitrige Bronchitis, 
Oedem d. Plicae aryepiglott., Tracheitis, Laryngitis. 

6. Alter 10 J. Klinische Diagnose: Knochenvereiterung. Sektionsbefund: 
Eitrige Kniegelenkentziindung, eitr. Infarkte, Bronchopnciimonie, Pyopericard, 
kleine Abscessc in d. Herzspitze, frische fibrin. Pleuritis, akiite parenchyTn. Nephritis 
mit zahlreich. eitr. Infarkt., Fettinfiltration der Leber. 

7. Alter 18 J. Klinische Diagnose: Diabetes (Coma Diabeticum), Herzschvvache. 
Sektionsbefund: Atrophie d. Pancreas, schwere Herzdegeneration, parenchym. 
Nephritis, Hypostat. Pneumonie in r. Unterlappen, allgemeine Abmagerung, Anamie, 
Hyperaemie d. Gehims und d. cerebr. Leptomcningen. 

8. Alter 20 J. Klinische Diagnose: Limgentul^erkulose. Sektionsbefund: Di- 
latat. d. link. Ventrikels, frische fibrin. Pleuritis, confluierende tuberkul. Bronchio- 
pneumonie, eitr. Bronchitis, leichte parenchym. Nephritis, Enteritis. 
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g. Alter 23 J. Klinischc Diagnose: Lungentuberkulose, schwere allgcmeine Ab- 
niageriing, Decubitus d. recht. Ferse. Sektionsbefund: Doppclseitige Lungen- 
tbk., bcsond. rechts. Hypertrophie und Dilatation d. link. Ventrikels, parenchym. 
Herzdegeneration, Nephritis, vereinzelte Tuberkeln in den Nieren, Chronische 
Gastritis, Enteritis. 

10. Alter 25 J. Klinische Diagnose: Lungentuberkulose. Sektionsbefund: Endo- 
karclitis, circumscript. fibrin. Pleuritis, Kavernen im oberen Teil d. link. Unterlapp., 
multiple Kavernen im r. Oberlapp., eitrige Bronchitis, Hypertrophie d. Tonsill. 
Leichte parenchym. Degenerat. d. Nieren. Chronische Darmtbk. 

11. Alter 25 J. Klinische Diagnose: Lungen- und Darmtuberkulose. Sektionsbe¬ 
fund; alte kiisige Tuberkulose d. link. Lungenspitze, doppelseitige Nierentbk., 
chron. Bauchfelltbk., Ascites, perinephritischer AbsceB, Enteritis. 

12. Alter 35 J. Klinische Diagnose: Lungentuberkulose, Nierenentziindung. Sek¬ 
tionsbefund: doppelseitige chron. Lungentbk. (Kavernenbild.), Nephritis (Amy¬ 
loid.), parench. Herzdegeneration, Enteritis, tuberkulose Ulcera an der Ileocoicalk- 
lappe, amyloide Degeneration d. Leber, Amyloid in der Schilddriise. 

13. Alter 35 J. Klinische Diagnose: Lungentuberkulose. Sektionsbefund; 
Schrumpfendc Tuberkulose im link. Oberlappen; frische Tbk. im Mittel- und Unter- 
lappen. Dilatation d. 1 . und r. Ventrikels, Fettdegeneration d. Herzmuskels, chron. 
hamorr. parenchym. Nephritis, Enteritis, Fettinfiltration d. Leber. SeptLsche Milz. 

14. Alter 36 J. Klinische Diagnose; Pneumonia, Delirium tremens. Sektionsbef.: 
Pneumonic, circumscripte fibrinose Pleuritis, Dilatation d. link. Ventrikels, Sklerose 
d. Mitralklappen, parenchym. Herzdegeneration, Milztumor, parench. Nephritis. 
Enteritis, Fettinfiltration der Leber. 

13. Alter 37 J. Klinische Diagnose: Lungentuberkulose. Schwere Abmagening. 
Nicht seziert. 

16. Alter 40 J. Klinische Diagnose: Lungentuberkulose. Sektionsbefund: Ver- 
eiter. Pneumonic d. r. Oberlappens mit rechtseitig. Emphysem, eitrige Bronchitis, 
parench. Herzdegeneration, septisch. Milztumor, akute hamorr. Nephritis, Hyper- 
arnie d. Gehims und des cerebr. Leptomeningen. 

17. Alter 50 J. Klinische Diagnose: Polyneuritis alcoholica. Korsakowsche Psy- 
chose. Nicht seziert. 

18. Alter 53 J. Klinische Diagnose: Schlaganfall? Sterbend eingegangen. Sek¬ 
tionsbefund: Chron. Insufficienz dcr Aortal- und Mitralklappen, Dilatation d. 1 . 
Ventrikels, chron. interstit. Nephritis. Apoplektische Zertriimmerung der linken 
GroChimhemisphare. . 

19. Alter 54 J. Klinische Diagnose: Chronische Nephritis, Myodegeneratio cordis. 
Sektionsbefund: Mesaortitis syphilitica und Sklerose, Obliteration des Herz- 
beutels, Aneurysma Aortae ascend., fibrinose Pleuropneumonie, Atrophic der Leber, 
parenchym. und interstit. Nephritis. Gallensteine. Icterus, Oedem. 

20. Alter 57 J. Klinische Diagnose: Lungenentziindung. AUgemeine Abmagening. 
Sektionsbefund: frische fibrindse Pleuropneumonie mit eingezog. Narben und 
kleine Kavernen, Bronchiektasien, Atrophic des Herzens, Hypertrophie d. link. Ven¬ 
trikels, chron. interstit. Nephritis und frische parenchymatose, starke akute Enteritis. 

21. Alter 58 J. Klinische Diagnose: Unbekannt, sterbend eingegangen. Sektions¬ 
befund: beginnende Pneumonic d. r. Unterlappens; Hypertrophie und Dilatation 
d. 1. Ventrikels, beginn. Fettinfiltration d. rechten; Sklerosis d. coronar. Arterien, 
parenchym. Herzdegeneration, Mesaortitis syphilitica, chron. interst. Nephritis, 
cattar. Enteritis, Lebercirrhose. 

22. Alter 59 J. Klinische Diagnose: Schlaganfall. Nicht seziert. 

23. Alter 64 J. Klinische Diagnose: Herz- und Nierenleiden, Lungentuberkulose? 
Sektionsbefund: Schwere Sklerose der Coronararterien, totale Schrumpfung der 
1 . Lunge, chronische interstit. Nephritis. Ascites, Oedem der Unterschenkel. 

24. Alter 65 J. Klinische Diagnose: Herz- und Nierenleiden, sterbend eingeg. Sek¬ 
tionsbefund: Dilatation und Hv^icrtrophie bcidcr Ventrikcl, Sklerose d. Coronar- 
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artcrien, fettige Degeneration d. Herzmuskels, Parietaltrombose d. Pulmonalarterien 
nnd multiple infarkte rechts, Oedem d. unter. Extremitaten, Ascites, Hydrojjeri- 
card. Fibrose Narbe d. 1 . Lungenspitze, fibrinose Pleuritis, leichte chron. interstit. 
Nephritis, Katth. Enteritis, fettige MnskattnuBleber, maBiger Hydrocephalus, Skle- 
rose d. basalen HirngefaBe. 

25. Alter 86 J. Klinischc Diagnose: Alterschwache. Nicht seziert. 
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Tafelerklarung. 

Samtliche Fignren sind mit Zeiss, homog. Immers. Vi 2 » 4 mit Abbeschem 

Apparat gezeichnet. 


Tafel 49. 

Fig. I, Fall 17. N. Radialis. Liingsschnitt. Fine Markfaser. Farbung nach Mann, = Achsen- 
Z3’linder. vk = \'akuolc. pi Plasma der Schwannschen Zelle. 

Fig. 2, Fall 17. N. Radialis. Langsschnitt. Fine Markfaser. Fiirbung nach Mann, a.r = Ach.sen- 
zylinder. plh = stark entwickelter perinuclearcr Plasmahof. 

Fig. 3, Fall I. N. Peroneus. Langsschnitt. Fine Markfaser. Farbung nach Unna. pi = zartes 
Plasmareticulum. Der blattformige Kern der Schwannschen Zelle liegt der Faser dicht an. 

Fig. 4, Fall I. N. Peroneus. Zupfpraparat. Fine Markfaser. Farbung nach Unna. Bezeich- 
nungen wie auf Fig. 3. 

Fig. 5, 6, 7 unci 8. Verschiedene Stadicn der mitotischen Teilung des Kerns der Schwannschen 
Zelle. 

Fig. 5, Fall 10. N. Peroneus. Zupfpraparat. Fine Markfaser. Farbung nach Unna. ^ = ruhen- 
der Kem der Schwannschen Zelle, = eben geteilter Kern der Schwannschen Zelle. 
plh = Perinuclearer Plasmahof. jr = .r-Granula. 

Fig. 6, Fall 12. N. Femoralis. Langsschnitt. Farbung nach Unna. Fine Markfaser. k = Mitose 
des Schwannschen Kerns, pi = Plasmareticulum. 

Fig. 7, Fall 14. N. Peroneus. Langsschnitt. Fine Markfaser. Thionin. Kanadabalsam. k — Mi¬ 
tose des Schwannschen Kerns, pi = Plasmareticulum. 

Fig. 8, Fall 10. N. Peroneus. Zupfpraparat. Farbung nach Unna. Kanadabalsam. Fine Maxk- 
faser. Bezeichnungen wie auf Fig. 7. 

Fig. 9, Fall 17. N. Femoralis. Langsschnitt. Farbung nach Unna. Markfaser mit zwei Kernen, 
die grobe Chromatinpartikelchen enthalten. 

Fig. 10, Fall 23. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Hamatox. Fine Bandfaser ohne Einlage- 
riingen. 

Fig. II, Fall 23. N. Femoralis. Langsschnitt. Thionin. Kanadabalsam. Fine dicke Markfaser. 
ms = Markscheidc. Rs = Ranvierscher Schnurring. msz = zwei anliegende Meso- 
dermalzellen. x = Gebilde, die innerhalb der Faser liegen. 

Fig. 12, Fall 23. N. Femoralis. Zupfpraparat. Thionin. Kanadabalsam. Sehr diinne mark- 
haltige Faser, .t = .r-granula. 

Fig. 13, Fall 3. N. Peroneus. Zupfpraparat. Thionin. Kanadabalsam. Maurkhaltige Faser. 
plh .T = Schwach entwickelter perinuclearer Plasmahof mit sparlichen .-r-granula. ms 
= Markscheide. 

Fig. 14, Fall 24. N. Peroneus. Zupfpraparat. Thionin. Kanadabalsam. Dicke markhaltige 
Faser. F/2 = Flzholsches Korperchen. .t = .r-granula, die im perinuclearen Plasmahof 
liegen; bei a eine Anhaufung von .r-granula, die cine Einkerbung im Kern bildet. = 
.r-granula, die in groBerer Entfernung vom Keni liegen. ms = Markscheide. 

Fig. 15, F^all 17. N. Peroneus. Zupfpraparat. Sudan. Thionin. Glycerin. Faser mit zwei Ker¬ 
nen. 71 — :r-granula. mb = Markballen. 

Fig. 16, Fall 17. N. Femoralis. Zupfpraparat. Thionin. Glycerin, k = zwei Schwannsclic 
Kerne. = Pyknotischer Kern. />/= Plasma mit Einlagerungen. .r = .r-granula. 
mb — Markballen. 

Fig. 17, Fall 17. N. Femoralis, Zupfpraparat. Sudan-Thionin. Gl^'-cerin. Faser mit 2 Kernen 
und einer groBen Menge von Abbauprodukten. mb = Markballen. .r = .r-granula. 

Fig. 18, Fall 17. N. Peroneus. Langsschnitt. Thionin. Kanadabalsam. Faser in Wallerscher 
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Degeneration, k = Schwannscher Kern, .t = .T-graniila. vk — Vakuolen. = Dunkel 
gefarbter Kern. 

Fig. 19, Fall 23. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Glycerin. Bandfasern. 
k = Kerne, mb = Markballen. 

Fig. 20, Fall 24. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Thionin. Bandfaser. mr — in der Ein- 
buchtung des Kerns liegende Markreste. 

F'ig. 21, Fall 17. N. Femoralis. Zupfpraparat. Thionin. Glycerin. Faser mit ovoider Auftreibung. 

Mg. 22, Fall 9. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Thionin. Diinne markhaltige Faser. ms 
= Markscheide. mb = Markballen. 

Fig. 23, Fall 19. N. Plantaris. Langsschnitt. Thionin. Kanadabalsain. Anhaufung von Endo- 
neuralzellen in der Nahe einer Kapillare. mstz = Mastzellen. krz = Zellen mit a-granula. 
mdz = Mesodermalzellen. 

Fig. 24, Fall 17. N. Femoralis. Zupfpraparat. Sudan-Thionin. Dunne markhaltige Faser. 
plh = stark entwickelter perinuclearer Plasmahof. pi — Plasmaanhaufung. .t — .t- 
granula. nis = Markscheide. 

Fig. 25, Fall 17. N. Peroneus. Langsschnitt. Thionin. Kanadabalsaui. mb = Markballen. 

Fig. 26, Fall 20. N. Plantaris. L^gsschnitt. Scharlach. Bandfaser-R. mb == Markballen. 

Fig. 27, Fall 7. N. F'emoralis. Langsschnitt. Marchi, Mastzelle, / = schwarz gefarbte Lipoid- 
tropfehen; Kornelung durch Safranin rot gef^bt. 

Fig. 28, Fall 7. N. Plantaris. Langsschnitt. Marchi. Idem. 

Fig. 29, F'all 7. N. Plantaris. Langsschnitt. Thionin. Kanadabalsam. Mastzelle. vk = Vakiio- 

len, die negative Bilder von Lipoidtropfehen darstellen. 

F'ig. 30, Fall 7. N. F'emoralis. Langsschnitt. Thionin. Kanadabalsam. Mastzelle. 

Tafel 50. 

Fig. 31, Fall 5. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan. Hamatoxylin. Dicke markhaltige Faser 

mit schwach angedeuteter wabiger Struktur. plh ==■ Perinuclearer Plasmahof mit .t- 

granula. 

Fig. 32, Fall 4. N. Peroneus. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Markhaltige Faser. Die 

Markscheide sieht homogen aus. Schk — Dicht an dcr Markscheide liegender Kern der 
Schwannschen Zelle. 

Fig- 33 > Fa-li S- N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Diinne markhaltige Faser 
mit gut ausgepragtem perinuclearen Plasmahof = plh. 

Fig. 34, Fall 21. N. Peroneus. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. Dicke markhaltige Faser, 
welche ein rundes diffus mit Hajnatoxylin gefarbtes Gebilde enthait. 

Fig- 35> Fall 21. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Dicke markhaltige Faser, 
deren Kern in einem gut entwickelten perinucle^en Plasmahof liegt. .t = .r-granula, 
pi = Deutlich ausgepragte Plasmaschicht, die stellenweise Anhaufungen bildet. ax = 
Achsenzylinder. mb — Markballen. 

Fig. 36, Fall 15. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Thionin. Dicke markhaltige Faser. Rs 
— Ranvierscher Schnurring. k = Kerne von mesodermalen Zellen. Elz = Elzholzsches 
Korperchen. 

Fig. 37, Fall 19. N. Peroneus. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Rs = Ranvierscher Schniir- 
ring. Schk = Schwannscher Kem. pi — Plasma der Schwannschen Zelle. mdz = Meso¬ 
dermalzellen. 

Fig. 38, Fall 15. N. Plantaris. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. = Markballen. 

Fig. 39, Fall 23. N. Femoralis. Zupfpraparat. Sudan-Hajnatoxylin. Dicke markhaltige Faser, 
dicht daneben liegende Bandfasern = bf\ einige der letzteren Lipoidtropfen — / — ent- 
haltend. 

Fig. 40, Fall 3. N. Peroneus. L^gsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. Bandfaser. mb = Markballen 
k = Kerne. 

Fig. 41, Fall 22. N. Peroneus. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Dunne markhaltige Faser, 
deren Kem in einem deutlich ausgepragten perinuclearen Plasmahof {plh) liegt, in welchem 
.T-granula und Lipoidtropfehen (/) abgelagert sind. 

Fig. 42, Fall 7. N. Plantaris. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. Dicke markhaltige Faser. 
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ax = Achsenzylindcr. plh = Perinuclearer Plasmahof niit Lipoidtropfen (/), einige von 
diesen sind halbmondfdrmig. 

Fig- 43, Fall 2. N. Peroneus. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. Mastzellen mit rot gefarbten 
Lipoidtropfchcn. 

Fig. 44, Fall 7. N. F'emoralis. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. Mastzelle. / = Lipoid¬ 
tropfen. 

Fig. 45, Fall 7. N. Plantaris. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. Idem. 

Fig. 46, Fall 9. N. Surahs. Zupfpriiparat. Sudan-Hamatoxylin. Schk = Schwannscher Kern. 
plh = Perinuclearer Plasmahof. k = Kornchenzellen. >ns = Markscheide. mb = Mark- 
ballen. / = Lipoidtropfehen. 

Fig. 47, F'all 23. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Bandfaser. / = Lipoid¬ 
tropfehen. 

Fig. 48, Fall 9. N. Suralis. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. Faser mit ovoider Auftreibung. 
pi = Plasma. / = Lipoidtropfehen. mr — Markreste. 

F'ig. 49, Fall 9. N. Plantaris. Zupfpraparat. Sudan-Hamatoxylin. undm5 = Markballen. k = 
Durch Markballen deformierter Kern. / = Lipoidtropfehen. 

t'ig- 17 - Femoralis. Langsschnitt. Sudan-Hamatoxylin. F'aser mit Markballen (mb) 

und Lipoidtropfehen (/). Im Plasma {pl.-r) blau gefarbte .T-granula. Die Kernmenbran 
ist gefaltelt. 

Fig. 51, Fall 22. N. Plantaris. Laiigssehnitt. Sudan-Hamatoxylin. pn = Perineurium, nf = 
markhaltige Fasern. bf = Bandfasern. / = Lipoidtropfehen. 

Fig. 52, Fall 24. N. Cutaneus braehii. Langssehnitt. Sudan-Hamatoxylin. erz = rote Blut- 
korperehen. krz ~ Zelle mit .T-granula und Lipoid. 

Fig. 53, Fall 25. N. Plantaris. Langssehnitt. Sudan-Hamatoxylin. Kornehenzelle. / = Li¬ 
poidtropfehen. 

Fig. 54, Fall 25. N. Plantaris. Langssehnitt. Thionin. Kanadabalsam. Gitterzelle. vk = Va- 
kuolen. 

Fig. 55, Fall 9. N. Plantaris. Langssehnitt. Sudan-Hamatoxylin. Teil eines stark veranderten 
Nerven. nf — dunne markhaltige Faser. bnf = Faser in Wallerseher Degeneration. 
bf = Bandfaser. blf = ovoide Auftreibung. / = Li]>oidtr6pfehen. mdz ~ mit I.ipoid- 
tropfehen vollgcpfropfte Mesodermalzelle. mb = Markballen. 


Tafel 51. 

B i e 1 s c h o w s k y - M e t h o d e. 

Fig. 56, Fall 15. N. Plantaris. Zupfpraparat. Typisehes Bild einer dieken markhaltigen Faser- 
plh = stark entwickeltcr perinuelearer Plasmahof mit dein Sehwann.sehen Kern {Schk). 
ms = Markseheide. pi — triehterformige F'ormationen. ax = Aehsenzylinder. 

Fig. 57, Fall 14. N. Peroneus. Markhaltige Faser. ms = Alarkseheide. plh — perinuclearer 
Plasmahof. vk = Vakuole. ax = Aehsenzylinder, der stellenweise Verdiekungen bildet, 
in wclehen die fibrillare Struktur deutlieh zu sehen ist. 

Fig. 58, F'all 17. N. Peroneus. Faser mit diinner Markseheide. k = Blattformiger Kern der 
Sehwannsehen Zelle, der dieht der Markseheide aiiliegt. Der .Aehsenzylinder {ax) zeigt 
eine deutliche fibrillare Struktur. 

Fig. 59, Fall 15. N. Plantaris. pi = Plasma der Sehwannsehen Zelle. ax = korniger Zerfall des 
Aehsenzylinders. 

Fig. 60, Fall 19. N. Peroneus. Dicke markhaltige Faser. Rs = Ranvierseher Schniirring. Das 
Segment B hat eine glatte diinne Markseheide und einen gleiehmaCigen Aehsenzylinder 
{ax). Die Markseheide {ms) des Segments A ist stark deformiert und enthiilt groQe Lucken 
{vk). Der Aehsenzylinder {ax) ist mit zahlreichen Exereseenzen (a) versehen, die mitiinter 
eine netzartige Struktur aufweisen. In einigen Liieken finden sieh dureh das Silber Schwarz 
gefarbte Schollen. 

Fig. 61, Fall 23. N. Plantaris. Diinne markhaltige Faser. ms = Markscheide. ax ^ Achsen- 
zylinder. 

Fig. 62 und 63. Fall 9 N. Plantaris. Mittelstarke markhaltige Faser mit fragmentiertein .Achsen- 
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zylindcT (/>).. pi = Plasma. Stellciiwcisc sind die Fragmeiite lies Achseiizyliiiders mit- 
eiiiaiider durch diinne Brucken verbunden {ax). Der Kern dcr Schwannschen Zelle liegt 
in eincm stark cntwickelten perinuclearen Plasmahof {plh). 

Fig. 64, F^all 17. N. Kadialis. Bandfaser niit zwei Kernen und zwei jungon Achscnzylindeni 
* {ax), die teihveise fadenartig sind, teilweise spindelformige Auffaserungen bilden. 

Fig. 65, Fall 9. N. Plantaris. Faser mit drei Kernen = Sclik. mb — Markballen. Bei / — Strei- 
. fling der Faser. 

Fig. 66, Fall 14. N. Peroneus. Bandfaser. Schk = Schwannsclier Kern. 

Fig. 67, F'all 23. N. Plantaris. Bandfaser. ax = sehr diinner Aclisenzylinder. 

Fig. 68, Fall 23. N. Plantaris, Bandfaser mit diinnem Achsenzylinder {ax), vk Zerfallsreste. 

Fig. 69, Fall 9. N. Plantaris. Bandfasern. ax — Achsenzylinder mit Varikositaten. 

Fig. 70, Fall 19. N. Peroneus. Marklialtige Faser. Rs = Ranvierscher Schniirring. ax = Ach¬ 

senzylinder mit gut ausgepragter fibrilli'urer Struktur. ek = Flxcrescenzen, dcren End- 
knopfehen unter der Schwannschen Scheidc liegen. ms = Markscheide. 

Fig. 71, F^all 21. N. Peroneus. Bandfaser mit zwei Kernen. ax = drei diinne neugebildete Axone 
mit Varikositaten. r = Markreste. 

Fig. 72, Fall 14. N. Plantaris. ax = neugebildete Achsenzylinder stellenweise mit Varikosi¬ 
taten, stellenweise mit spindelfdrmigen Aufsplitterungen. / = zarter Faden mit Ver- 
dickuiigen. r — Zerfallsreste. 

Fig. 73, F'all 21. N. Peroneus. ax = Achsenzylinder. r= Zerfallsreste. 

Fig. 74, Fall 14. N. Plantaris. Faser mit zwei neugebildeten Achseuzylindem {ax), die mit netz- 
formigen Verdickungen und Seiteuastchen versehen sind. / = Anastomosen. r = Zer¬ 
fallsreste. 


lil). 18, 1912, 
Eiiriiii/umrsludt 5. 


inSTOLOGIE DER PERIPHEREN NERVEN. 


Internationaler Verein 

fiir Medizinische Psychologic und Psychotherapie. 

III. Jahressitzung’ am 8. und 9. September 1912 
in Zurich (Aula des Madchenschulhauses am Hirschengraben). 

Program m. 

Unmitlelbar vorher tagen im glcichen Lokal in Zurich: 
am 6. September: Die Internationale Vereinigung zur Erforschung der Epilepsie, 
am 7. Sc{)tcmber: Der Verein Schweizerischer Irreniirzte. 

Die Mitglieder des Internationalen Vereins sind freundlichst dazu eiiigeladen. 

Sitzung des Internationalen Vereins fiir medizinische Psychologie und Psychotherapie. 

7. September: 

Abends: Vereinigung mit den Schweizerischen Irrenarzten im Waldhaus Dolder. 

8. September: 

Vorm. 8 Uhr: Komiteesitzung im Sitzungssaal (Aula des Hirschengraben- 
schulhauses). 

3'8 Journal fiir Psycholojrio und Neurologic. Bd. 18. ^73 
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PROGRAMM. 


Journal f. Psychologrie 
und Neurologie. 


Vorm. SV.Uhr: 

n 9 
12—2 
2—6 ,, 

Abends 8 ,, 


Geschaftssitziing- des Vereins. 
Beginn der offcntlichen Ta|^iin^. 
Genieinsames Miltng’csscn. 
Tajrung. 

Gemeinsaines Diner. 


8—12 Uhr: Ta«un<^. 


9. September: 


2—6 ,, Tagiiiig-. 


Programm der Verhandlungen. 
A. Diskussionsreferate. 


I. Das UnbewuBte, resp. UnterbewuBte. 
Referenten. 

1. Prof. Hleuler: „Das Unbewufite“. 

2. Dr. Hans Maier: „Der Psychische Mechanismus der \Vahnideen“. 


II. Theorien der sensiblen Leitung. 

Referenten. 

1. Dr. Davies: „The peculiarities 'of sensibility found in cutaneous areas supplied by 

regenerating nerves“. 

2. Dr. Bertholet: „Conductibilite de la sensibilite“ (Titel wird noch genauer angegebeng 


III. Methoden und Grenzen der vergleichenden Psychologie. 

Referenten. 

1. Dr. Bohn, Paris: „Etudes des phenomenes mnemiques chez les organismes inferieurs“. 

2. Dr. Stailffacher, Frauenfeld: „Die Bedeutung der neuentdeckten Zellstrukturen fiir 

die Zellphysiologie und Psychologie“. (Mit Lichtprojektionen.) 

3. Dr. A. For el: „Methoden und Sinn der vergleichenden Psychologie“. 

B. Einzelvortriigc. 

1. Dr. Stauffenberg, Miinchen: „Die Psychotherapie (oder die Suggestionstherapie) auf 

der inneren Klinik“. 

2. Dr. Jones-Toronto: The relation of an.xiety neurosis to the anxiet) hysteria. 

3. Dr. Seif-Miinchen: Thema vorbehaUen. 

Die Anmeldung; weiterer Vortrage nimmt Prof. A. I'orel -Yvorne (*Ct. 
Vaud, Schweiz) entgegen. 


I. A.: A. Forel. 
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VERLAG VON JOHANN AMBROSIUS BARTH 
1911 



Das ,Journal“, in dem u. a. die Arbeiten des Neurobiologischen Instituts in Berlin 
verofFentlichtwerden, erscheint in zwanglosen Heften im Umfange vonca.2 ViBogen 
mit einer grofieren Anzahl Tafeln. 6 Hefte bilden einen Band, der 2oMarkkostet, 
nach dem Ausland 21 Mark 8oPf. HierzuErganzungshefte zu verschiedenen Preisen. 
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F. Mrliis, Qittinseii aiimiiiiitt) 

Werkstatt fiir 
wissenschaftliche 
Instrumente 

Abteilung III; 

Au$. Becker’S 
Hihrotome und 
Hebenopporote 

Gehirn-Mikpotome von bis jetzt unerreichter Leistung. 

Meueste Gefrier-Mikpotome 0. R.-G.oM. 

(Studenten-Mikrotome) fiir KohlensSure und Aetherspray sowie Paraffin und Celloidin, 
von anerkannter Gate und sauberster Ausfuhrung. 

PrelsliBten (deutsch, englisch und franzdsisch) gratis und franko 
Vertreter an alien grdfieren Piatzen Im In- und Auslande. ^ 



Ve rlag von Johann Ambrosiug Barth In Lelprig. 

Cutochtllche Seltsomkeiten 


von 


Dr. Siegfried Placzek, 

Nervenarzt and Obergntachter in Berlin. 

Nach einem Vortrage, gehalten am 26. Juni 
1910 in der Generalversammlung des V erbandes 
der sachs. Bahnarzte in Dresden. 36 S. 1911. 


f^ervenheilanstalt 

zu Qorlitz (Preuss.-Schles.) 

OfTene Kuranstalt undPensionat forNerrenkranke 

Heil- und Pflegeanstalt 

fflr Nerven- und Oemdtskranlce 


Preis M. 1.—. 

DieseBroscbtLre bildet einen erweiterten Sonderabdruok 
ans dor ,,Zeit8ohrift fttr Bahn- and BahnlcassenUrate** 
und enthiilt eine Sammlung von Gutaohten, die bean- 
atandet werden mttsaen. Die Schrift ist daher fUr alle 
diejenigen Arzte, die Outachten abzugeben habon, 
namentlich fiir Nervenarzte, von Interesae. 


r 




u 

i\ 


urbaus itr Rerven* 
■M 6 em 0 t$kraiik( 


von Dr. RicRard Ti$d)er 

Dtdiaratmfind k. Reidtibtrg. 


HOMfortabcl eiiflcrldpUtc gcilaistalt ii sckoHttcr 
Ciflc dct ntdiarUlcs. ii laMittclbarcr nike 4et 
Oaldts iitf auacstatUt nack allcR Haforderiaaei 
der mederici Fsydpiatrie. • « Gcariadct iiMi 

Praspcktc frci dirck die DIrektioa. 




J 


Aepztliehes Pkdagoglum 

tar Jugendllolie Kranke. 


Diese aeit dem Jahre 1885 bestehende, mil den Fort* 
schritten der Wissenschaft wie den Anforderungen der Zeit 
stetig weiterentwickelte Anatalt, inmitten grosser Gftrten, 
an den anmutigen Parkanlagen der Stadt gelegen, nimmt 
kranke Domen wie Herren auf und bietet neben dem Kom- 
fort der gebildeten SUnde alle Hilfsmittel der Behandlung 
und Pflege von Kranken. Besondere Sorgfalt wird auf die 
Trennun^ der leichten resp. Nervenkranken von schweren 
Krankheitsformen, sowie auch die Teilnabme der Patienten 
am Familienleben und an regelm&ssiger Beschflibgung ge- 
wendet Verschiedene getrennte Gebiude und kleine Villen 
gestatten jede mOgliche ROcksicht auf individuelle Anfor- 
derun^n und werden die ftrztlichen BemOhungen durch ein 
zahlreiches gebildetes Beamtenpersonal unterstQtzt. — Far 
die in neuerer Zeit sich imraer mehr hflufenden Pille voa 
Nerven- und Qemfitakranken Im Jugendllchen und 
kindllchen Alter ist innerhalb der Anstalt etn methodisches 


Srztliches PSdagogium 

eingerichtet, in welchem eigene Lehrer fbr die hauptskch- 
lichsten Lehrgegenstftnde — Gymnasia!- und Realschul* 
fkcher — und ausserdem Instniktoren ibr Handfertigkeiten, 
mechanische, artistische und kdrperb'che Uebungen ange- 
stellt sind, um re^elmassigen Unterrieht zu erteilen und die 
geisHge und sittliche Entwicklui^ der Zdglinge neben den 
Aerzten zu Oberwachen und zu fSrdem. 

Prospekte fiber die Heilanstalt wie daa Pidagogium 
smd zu erhalten von 

Dr. Kahlbaiun. 
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Dnentklirlich fflr jeden Rfintgenologen! 

Rotax-Folie 

(Original*Fabrikat der Electricitatsgesellschaft „SANITAS“, Berlin.) 

Bilder von groBter Feinheit der Struktur oluie |ede 
Kdrnnng bei bisher unerreichter Schnelligkeit der 
Aufnahme. BilUge Prelse. 

RotiK-Folle fOr Blitz-, Homent- und Stniktur-RuMmen 

Bine Forderung der modernen Rontgentechnik liegt hauptsachlich in der Verkiirzung 
der Bxpositiouszeiten, wobei Scharfe und Struktur dcs Bildes einwandfrei sein miisseu. 
Die bisher fiir diese Zwecke verwendeten Verstarkungsschinne waren deshalb nicht 
vollkommen, weil die damit angefertigten Bilder mehr oder weniger Komung zeigten, 
was zu fehlerhaften Deutungeu Veranlassung geben konnte. Aiich w'arcn die Ver- 
kiirzungen der Aufnahmen noch nicht ausreichend. 

Nach langer, eingehender, wisseuschaftlicher Arbeit ist es gelungcn, in der 

Rotax-Folle 

cinen Schirm zu hnden, der absolat kornlose Bilder von felnster Struktor mlt bisher 
unerreichter Sohnelligkelt anzufertigen gestattet.' Dabei ist der Preis der Rotax-Folie 
verhaltnismaBig niedrig. 

Um die Rotax-Folien vor Beschadigungen zu sdiiitzen, miisseu dieselben zw^eckmafiig 
mit den Plattenrandem abschneiden und empfiehlt es sich daher, mehrere Rotax-FoUen 
entsprechend den PlattengrdBen vorratlg zu halten. Um den Arzten die Anschaflung solcher 

Serlen der Rotax-Follen 

zu erleichtcm, haben wir die Serienpreise gegeniiber den Einzelpreisen noch wesent- 
lloh herabgesetzt 

===== Urteile fiber Rotax-Folie: 


DR. GUIDO HObZKNECHT 
Univ.-Dozentf. med. Radiologic 


WIEN. ig. $. tgti 


Mit Ibrcu PrcduKten, besonders dcm vorziiglichcn 
Rotax-Untcrbrechcr, der alle exlsticrcnden Queefc- 
silbcr-Unterbrccher an Edstungsfaiiigkeit wdt hinter 
sich Id fit, scit langem vertraut, habe ich nun auch 
Ihrcn Verstdrkungsschirm, die Rotax-Folie. sell 
3 Mona ten in Verweudnng und bln mit ihm beziigl. 
Erapfindllchkcit und Komfrcilicit sehr zufrieden. 

gez. HOLZKNECHT, 
PrlYMdoient f. mediz. Rsdlolofie a. d. WlRoer Univ. 
Letter del ZcntnlrBntgcDlftbonUorlQiBa Im k. k. Allf. 

KmnkcahMue in Wien. 


Die Rotax-Folie laQt sich m. warm. Wasser u. Wattebausch a. d. Sehichtseite leicht relnigen. 

AusfUhrl. Prospekt nebst Gebrauchsanweisungstefitlnteressenien gratis zur 
Verfugung:: Probeaufnahme und Probeschirm wird aufWunsdi zugesandt, 

Electricitatsgesellschaft ,SANITAS^ 

FriedrichstraBe 13 id Berlin N 24 Ecke der KarlstraBe 

Diisseldorf, MBnchen, Hamburg, Wiesbaden, Kiel, Stuttgart, 
London, BiUssel, Madrid, Paris, Malland, Oporto, Wien, Prag, 

St. Petersburg, Moskau, Odessa, Kiew, Pjatigorsk, Warschau. 




Alleinige Inseratenannahme durch: Max Gebsdorf, Bberswalde 



Sf>zin«r»ctia Bucliilraekertl in Leipzig. 



Auf Ihr Schreiben vom lo. 4. 1911 bestfitige ich 
Ihnen gern, daO ich mit der dem RSntgeninstitut 
des Ailgemdnen Krankenhauses St Georg In Ham¬ 
burg gelieferten Rotax-Folie aehr zufrieden bin. 
Die F^e arbeitet schnell, kontrastreich und flccken- 
los ...... . 

H.\MBURG, 12. 4. 1911. 

Hochac^tungsvoll 

gez. PROF. ALBEKS-SCBbNBERG. 

und viele andere! 
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